
様式第１号（第５条関係） 

  年  月  日 

 

 出雲崎町長 

 

申請者 所在地 

事業所名 

代表者氏名         ㊞ 

電話番号 

 

 

出雲崎町雇用継続支援助成金交付申請書兼実績報告書 

 

出雲崎町雇用継続支援助成金実施要綱第５条の規定により、助成金を交付されたく、

下記のとおり申請するとともに実績を報告します。 

なお、本申請にあたり町税の納税状況について、産業観光課の職員が私の納税状況

を確認することを承諾します。 

 

記 

 

１ 交付申請額等 

交付申請額 円（上限 10 万円） 

事務を委託した社会保険労務士の氏名 
 

 

２ 助成金の振込先 

 

（添付書類） 

 １ 雇用調整助成金の支給申請書類一式（休業等実施計画届等を含む。）の写し 

２ 社会保険労務士への支給申請事務の委託に係る領収書の写し 

 ３ その他町長が必要と認める書類 

 

金融機関名 （    ）支店 預金種類 普通・当座 

口座番号  

（フリガナ）  

口座名義 
 

町記入欄 申請日現在の町税の滞納の有無（無し・有り） 


