第３号様式（第７条関係）特例子会社・特定組合等共通
　　年　　月　　日

神奈川県知事　殿
所 在 地
名　　称
代表者名                             
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（担当者　　　　　　　　TEL　　　　　　　　　）

神奈川県特例子会社・特定組合等設立支援補助金交付申請書

　神奈川県特例子会社・特定組合等設立支援補助金の交付を受けたいので、要綱第７条に基づき別紙関係書類を添えて申請します。

１　認定を受けた特例子会社又は雇用促進事業を行う事業所の概要
	名称
	

	所在地
	

	事業の種類
	

	設立又は開設
年　月　日
	     年　　月　　日
	操業又は開始

年　月　日
	　　年　　月　　日

	法第44条第１項又は第45条の３第１項に定める

厚生労働大臣の認定年月日
	　　年　　月　　日


２　特例子会社又は雇用促進事業を行う事業所の雇用者数

	従業員総数　　　　　　　　（Ａ）
	名

	（Ａ）のうち障害者の人数　（Ｂ）
	名（うち重度　　　　　名）

	（Ｂ）のうち新規雇用の人数
	名（うち重度　　　　　名）


３　交付申請額　　　　　　　　　　　　円

（交付申請額の内訳）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	区分
	対象経費
	所要額

	設立プラン策定に要する経費
	業務内容、労務管理等について外部専門家に意見を求めた場合の費用（謝金、手数料、負担金、費用弁償、設立後の助成金申請）
	円

	
	設立に際し、必要な社員研修に係る費用（謝金、手数料、負担金、旅費）
	円

	
	コンサルティング費
	円

	
	先進企業等の視察に要する経費（受入企業等に対する謝金・手数料・負担金、調査旅費）
	円

	
	小計（A）
	円

	株式会社等の設立に要する経費
	定款の認証印紙代
	円

	
	定款認証手数料
	円

	
	定款の謄本交付手数料
	円

	
	資本払込事務取扱手数料
	円

	
	資本払込金保管証明書手数料
	円

	
	登録免許税
	円

	
	全部事項証明書（謄本）手数料
	円

	
	個人の印鑑証明書手数料
	円

	
	会社印鑑証明書手数料
	円

	
	小計（B）
	円

	官公署への手続等に係る行政書士等に対する報酬
	株式会社等の設立に係るもの
	円

	
	社会保険適用申請に係るもの
	円

	
	労働保険適用申請に係るもの
	円

	
	労働保険成立届に係るもの
	円

	
	就業規則その他の規則の作成に係るもの
	円

	
	小計（C）
	円

	障がい者である従業員の採用に係る経費
	採用面接・説明会の会場使用料
	円

	
	採用面接・説明会に係る社員旅費
	円

	
	採用面接・説明会に係るパンフレット作成代金
	円

	
	小計（D）
	円

	設立に伴う準備室等に係る経費
	設立準備室等賃借料
	円

	
	不動産周旋料
	円

	
	事務用品リース料
	円

	
	車リース料
	円

	
	駐車場料金
	円

	
	設立準備に係る社員旅費
	円

	
	小計（E）
	円

	その他
	知事が特に必要と認める経費（F）
	円

	合計（G）
	
	円

	（G）×１／３あるいは１／２　（H）
	
	円

	交付申請額（I）
	
	円


（注）

・（H）欄は、千円未満切り捨てとなります。
　・（I）欄は、（H）欄と当該年度の予算または、その予算残額のいずれか低い額となります。
第３号様式（第７条関係）別紙１
代表者・役員等氏名一覧表

　　年　　月　　日現在の役員　
	役職名
	氏　名
	氏名のカナ
	生年月日

(大正T､昭和S､平成H)
	性別

(男･女)
	住所

	代表者
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　記載された全ての者は、代表者又は役員に暴力団員がいないことを確認するため、本様式に記載された情報を神奈川県警察本部に照会することについて、同意しております。

事業所名

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　
第３号様式（第７条関係）別紙２
補助金振込先指定届
	金融機関名
	
	銀行
組合
金庫

	店名
	
	本店
支店
出張所

	預金種別
	普通　　当座　　その他
　　　　　　　　（　　　　）
	口座番号
	
	
	
	
	
	
	

	(フリガナ)
口座名義人
	

	
	


※補助金振込先は、申請者本人名義の口座に限ります。
※別途、補助金振込先の口座名義人（フリガナ）、金融機関名及び店名、預金の種類、口座番号が記載されている部分の通帳等の写しを添付してください。
