
第１号様式（第６条関係） 

 

藤沢市大学連携型起業家育成施設入居支援補助金交付申請書兼同意書 

                                       年   月   日  

 藤 沢 市 長 

    

                               所 在 地 

                  名    称 

            代表者氏名                    

      

                       

 次のとおり申請します。 

  なお、藤沢市大学連携型起業家育成施設入居支援補助金交付要綱第８条に規定する補助金

交付の条件に違反した場合、交付された補助金の全部又は一部を返還することに同意します。  

また、この補助金交付申請の対象要件確認のため、必要に応じ市長が税務担当課に対

して市税の申告状況及び納付状況を照会することに同意します。 

入居施設  慶應藤沢イノベーションビレッジ      号室 （面積    ㎡）  

入居開始日   

交付申請期間   

交付申請額 （内訳は下記のとおり） 

添付書類  収支予算書他 

 

交付申請額内訳 

 入居施設 補助対象経費（賃料月額） 補助金交付申請額 

４月 号室            円           円 

５月 号室 円 円 

６月 号室 円 円 

７月 号室 円 円 

８月 号室 円 円 

９月 号室 円 円 

１０月 号室 円 円 

１１月 号室 円 円 

１２月 号室 円 円 

１月 号室 円 円 

２月 号室 円 円 

３月 号室 円 円 

合  計 円 円 

 


