様式第１号

年　　　月　　　日

取扱金融機関
　　　　様

所在地
名称及び代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　印

電話番号
岩手県中小企業災害復旧資金借入申込書

　次のとおり、資金の貸付を受けたいので、岩手県中小企業災害復旧資金貸付要綱の規定に基づき申し込みます。

記

１　事業概要

	主たる事業内容
	
	従業員数
	人


２　被害の状況

	区分
	名称
	数量
	具体的な被害の状況
	被害時の価格
	損失額
	取得価格

	土地・建物・

機械設備・棚卸資産
	
	
	
	(　　　　㎡)

円
	円
	円

	土地・建物・

機械設備・棚卸資産
	
	
	
	(　　　　㎡)

円
	円
	円

	土地・建物・

機械設備・棚卸資産
	
	
	
	(　　　　㎡)

円
	円
	円

	土地・建物・

機械設備・棚卸資産
	
	
	
	(　　　　㎡)

円
	円
	円

	土地・建物・

機械設備・棚卸資産
	
	
	
	(　　　　㎡)

円
	円
	円

	合計
	
	
	
	(　　　　㎡)

円
	円
	円


３　融資の申込内容

	申込予定金額
	年　　月　　日


４　罹災による営業への影響の状況(営業を休止した期間があれば記載のこと)

	


５　売上減少の状況(罹災月から３か月(見込み)と前年同期間を比較すること)
	
	最近３か月(　　年　月～　月)の

平均売上高　　　　　(Ａ)
	前年同期(　　年　月～　月)の

平均売上高　　　　(Ｂ)
	(１－Ａ／Ｂ)×100

	計
	
	
	％


６　資金使途内訳別紙

(１)　設備資金

	名称
	具体的資金使途及び積算内訳
	金額
	利用(支払)予定年月日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	合計
	
	円
	


(２)　運転資金

	名称
	具体的資金使途及び積算内訳
	金額
	利用(支払)予定年月日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	
	
	円
	年　　月　　日

	合計
	
	円
	


　※　資金使途及び支払等の年月日の分かる関係書類について、貸付けの日から５年間保管すること。

７　添付書類

　　市町村長又は消防事務を行う一部事務組合の管理者が発行した、罹災証明書の写し

（注意事項）

　記載内容について不明な点がある場合には被害状況の把握のため、県の担当課より実地調査や聞き取り調査等を受ける場合があります。


