
様式第１号（第３条関係）
令和６年 ６月 ○○日

陸前高田市長 佐々木 拓 様

申請者 住所 陸前高田市高田町字下和野１００番地
氏名 株式会社 奇跡の一本松

代表取締役 高田 太郎

補助金等交付申請書
このことについて、陸前高田市補助金交付規則第３条の規定により、関係書類を

添えて次のとおり申請します。
記

１ 補助金等名称 陸前高田市地場産品活用商品開発支援補助金
２ 申 請 金 額 金 ○○○,○○○円

（Ａ４）

事業計画書（１）収入の部に記載した補助金の金

額と一致していることを確認してください。



様式第１号（第６関係）

事業計画書

１ 事業概要

（Ａ４）

事 業 者 名 株式会社 奇跡の一本松

代 表 者 名 代表取締役 高田 太郎

住 所
〒０２９－２２０５

陸前高田市高田町字下和野１００番地

連 絡 先

（担当者）

[所 属] 商品企画担当

[氏 名] 高田 一郎

[連絡先]電話 0192－○○－○○○○ＦＡＸ0192－○○－○○○○

メール ○○○○○＠○○○○○○○

業 種 製造業

使 用 す る

地 場 産 品
○○○（市内産）、○○○（○○町産）

開発する商品

名（仮称）
○○○○○○○

開 発 す る

商 品 概 要

事業実施期間 補助金交付決定の日 ～ 令和 ○ 年 ○○月 ○○日

個人事業主の場合は、事業者名

に商店名等を記載してください。

現在考えている商品名を記載

してください。

品名と市内の生産地を記載

してください。

事業完了予定を記載して

ください

できるだけ詳しく開発する商品

の説明を記載してください。



２ 収支予算

⑴ 収入の部 （単位：円）

⑵ 支出の部 （単位：円）

区 分 内 訳 金 額

補助金 地場産品商品開発支援補助金 300,000

自己資金 自己資金 400,000

合 計 700,000

区 分 内 訳 金 額

原材料費

外注加工費

試験研究費

広告宣伝費

専門家謝金

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

●●●●●

添付する金額の内容がわかる資料と内訳

がわかるように記載してください。

※補助対象外の支出区分も必要に応じて

記載してください。

（１）収入の部の合計と（２）支出の部の合計

が一致していることを確認してください。



様式第２号（第６関係）

令和６年 ６月 ○○日

陸前高田市長 佐々木 拓 様

申請者 住所 陸前高田市高田町字下和野１００番地

氏名 株式会社 奇跡の一本松

代表取締役 高田 太郎 ㊞
市税等納付（納入）状況確認承諾書

補助金の交付申請に対する審査のため、市に納付又は納入すべき市税等の納入

状況について確認されることを承諾します。

補助金交付決定審査

※申請日現在、上記申請者の市税等の納付状況を調査願います。

（処理欄に、確認担当者の押印をお願いします。）

備考欄には、滞納等がある場合の対応状況を記載すること。 （Ａ４）

※ ※ ※ ※ ※

確認月日

月 日

確認月日

月 日

確認月日

月 日

確認月日

月 日

確認月日

月 日

担当課名 税目等
該当なし

（課税なし）

現年度分 前年度以前分
備考

滞納なし 滞納あり 滞納なし 滞納あり

個人市民税 □ □ □ □ □

法人市民税 □ □ □ □ □

固定資産税 □ □ □ □ □

軽自動車税 □ □ □ □ □

国民健康保険税 □ □ □ □ □

下水道使用料 □ □ □ □ □

受益者負担金等 □ □ □ □ □

水 道 料 □ □ □ □ □

記載不要

法人の場合は、法人の代表印

としてください。

※シャチハタ不可


