
様式第１号（第５条関係） 

年  月  日 

 

洲本市長         様 

 

（申請者）所 在 地 

名 称 

代表者氏名                ○印  

 

洲本市ＩＴ関連事業振興補助金 対象事業所指定申請書 

 

次のとおり対象事業所の指定を受けたいので、洲本市ＩＴ関連事業振興補助金交付要綱

第５条第２項の規定により関係書類を添えて申請します。 

 

フ リ ガ ナ  

事業所名  

フ リ ガ ナ  

代表者名  

所 在 地 

〒 

 

電話： 

FAX： 

従業員数  

業種  

主たる 

業務内容 

 

 

 

連絡担当者 

職・氏名： 

電話： 

E-mail： 



創業年月  

資 本 金  

年間売上  

開設予定地 
 

 

開設予定日     年  月  日 

事業に関する 

経験・実績 

 

 

 

事業計画 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

他制度の 

併用 

洲本市から上記事業所の開設に関し、補助金等の交付を 

  受けている ・ 受けていない         （注）予定を含む。 

 


