別記第１号様式（第３条）

年 　　 月　　　日

（あて先）公益財団法人大田区産業振興協会理事長
繁盛店創出事業申込書

繁盛店創出事業において専門員派遣を受けたいので、以下のとおり申込します。
	区分
	単体事業者　　　・　　　グループ

	フ リ ガ ナ
	
	業   種
	

	申込者氏名
（グループ代表者）
	
	
	

	会社名（店舗名）
（グループ代表者）
	

	住　　　所
（グループ代表者）
	大田区

	参加事業者
連      名
（住所含む）
	※グループ申込の場合に記入


	電　　話
	
	FAX
	

	E-mail
	
	URL
	

	開  店  月
	年　　　　月
	定休日
	

	営 業 時 間
	

	当事業利用を
希望する理由
(悩みや助成金を活用した計画等)
	

	過去、当事業の
助成金交付を
受けた年・月
	　　　　　　年　　　　　　月

□利用なし


１．会社（店舗）概要（グループ申込の場合は代表事業者のみ）
（１）会社概要・連絡先等
	会社名（店舗名）
	

	資本金
	万円

	従業員数
	社員（　　　　）名　　パート・アルバイト（　　　　）名

	（フリガナ）
代表者氏名
	
	年齢
	　　　　　　歳


（２）直近３期間（過去）の財務データ（法人で複数店舗を経営している場合は、会社全体と
助成を受けたい店舗と2つに分けてどちらも記入してください。）
単位：千円
	
	　　　年　　月期
	　　　年　　月期
	　　　年　　月期

	売上高
	
	
	

	経常利益
	
	
	

	税引後利益
	
	
	

	純資産
	
	
	


（３）商品・サービス、お店の特色、今後どのようなお店にしていきたいか等
	グループ申込の場合は記入不要です。共同事業の企画書を添付してください。



２．代表者の職歴・事業実績（グループ申込の場合は代表事業者のみ）
	年月(自)
	年月(至)
	事　　　項

	
	
	


	大田区暴力団排除条例に基づく確認
（チェックがない場合、事実と相違する場合はお申込みをお断りする場合があります。）

□当社（私）は、暴力団又は暴力団関係者に該当しません。また、本事業への申し込み又は内容は、暴力団の活動を助長し又は暴力団の運営に資することが、現在及び将来にわたってありません。
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