
 

様式第１号（第４条関係）                   

創業支援融資受付番号 

 

橿原市創業支援融資利子補給金交付申請書 

年  月  日 

 （宛先）橿原市長  

               申請者  住 所 

                    氏 名 

                                       印 

 

 橿原市創業支援融資利子補給金交付要綱による利子補給金の交付を受けたいので、同要

綱第４条の規定により下記のとおり関係書類を添えて申請します。 

記 

事業所所在地  

事 業 所 名 
 

 

業  種  

創業支援融資返済期間   年  月 ～     年  月（    年度分） 

新規従業員雇用期間     年  月～     年  月 

金融機関・支店名  

【関係書類】 

□ 橿原市創業支援融資返済証明書 

□ 金融機関が発行した創業支援融資に係る返済予定表の写し 

□ 橿原市創業支援融資利子補給金雇用内容証明書 

□ 新規雇用従業員について、１年以上継続して雇用していることを証する書類（雇用保

険被保険者資格届等）の写し 

□ 申請者の本市に納付すべき市税の滞納がないことの証明書 

□ 個人情報の取扱いに関する同意書 

□ その他市長が特に必要があると認める書類 


