
様式第２号(第６条、第７条、第13条関係)

　　令和　　年　　月　　日

内子町長　小野植　正久　様


住　　　　所
申請者  氏名又は名称
代表者  氏名


町税等納付状況確認同意書


内子町新型コロナウイルス感染症対策資金利子補給金の交付申請に当たり、当法人及び代表者の町税等納入状況について、町が確認することに同意します。


	確認対象者
	　　法人・個人　　(どちらかを○で囲んでください。)

	１事業所（法人）名称
※個人は記入不要です。
	(ふりがな)
　　　　　

	２事業所所在地
※個人は記入不要です。
	

	３代表者氏名
	(ふりがな)
　　　　　

	４代表者生年月日
	　　　　　　　　年　　　　月　　　　日生

	５代表者住所
	









様式第３号(第６条、第７条、第13条関係)
　　令和　　年　　月　　日
内子町長　小野植　正久　様
誓約書兼同意書
　内子町新型コロナウイルス感染症対策資金利子補給金の交付申請に当たり、申請者（法人にあっては、代表者及び役員を含む。）が内子町新型コロナウイルス感染症対策資金利子補給金交付要綱第２条に定める要件を全て満たし、申請書類の記載事項が事実と相違ないことを誓約します。
　また、町が、申請において審査する際に必要な事項や内容及び記載された個人情報について、警察、金融機関等関係機関に調査・照会することについて同意します。

１．申請者住所（法人にあっては、所在地）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　申請者氏名（法人にあっては、名称及び代表者氏名）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　生年月日（法人にあっては、代表者の生年月日）
　　　　　　　　　年　　　月　　　日生　　

２．役員名簿（法人の場合）
	役職名
	氏名 (ふりがな)
	性別
	生年月日
	同意年月日

	
	
	男・女
	　　年　　月　　日
	　　年　　月　　日

	
	
	
	
	

	
	
	男・女
	　　年　　月　　日
	　　年　　月　　日

	
	
	
	
	

	
	
	男・女
	　　年　　月　　日
	　　年　　月　　日

	
	
	
	
	

	
	
	男・女
	　　年　　月　　日
	　　年　　月　　日

	
	
	
	
	

	
	
	男・女
	　　年　　月　　日
	　　年　　月　　日

	
	
	
	
	


[bookmark: _GoBack]注)　この書面に記載された個人情報は、内子町個人情報保護条例(平成17年内子町条例第11号)に基づき取り扱うものとし、内子町が講じる暴力団排除措置以外の目的には使用しません。
