別記様式第１号（第６条関係）
栃木市オフィス移転等支援補助金交付申請書
年　　月　　日 
（宛先）栃木市長
　栃木市オフィス移転等支援補助金の交付を受けたいので、次のとおり申請します。
	本店所在地
名称
代表者氏名
電話番号
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞

	補助対象事務所
入居物件所在地
	

	補助対象事務所区分
	本社の移転　・　本社以外の事務所の開設

	補助対象経費
	　　　　　　　　　　　円

	補助金交付申請額
	円（１,０００円未満切捨て）

	整備内容
	

	整備期間
	年　　月　　日　～　　年　　月　　日

	担当者連絡先
	担当者：　　　　　　　（電話番号　　　　　　　　）

	添付書類
	


別記様式第２号（第６条関係）
栃木市オフィス移転等支援補助金交付申請に係る誓約書
　　栃木市オフィス移転等支援補助金の交付を申請するに当たり、交付の条件として付された次の事項を誓約いたします。

１　補助対象事務所を運用開始日から３年以上運用すること。
２　栃木市暴力団排除条例（平成２３年栃木市条例第６２号）第２条第１号に規定する暴力団でないこと及び役員等（理事、取締役、執行役、監事、監査役その他経営に実質的に関与している者をいう。）が同条第５号に規定する暴力団員等又は同条例第６条第１項に規定する密接関係者でないこと。
年　　月　　日
（宛先）栃木市長
　　　　　　　　　　　誓約者　本店所在地　
　　　　　　　　　　　　　　　名称
代表者氏名　　　　　　　　　　㊞
