
様式第１号（第７条関係） 

    年  月  日   

 

 青 森 市 長 様 

 

      住  所   

     申請者 事業所名   

      代表者名       ※ 

                 ※本人（代表者）が手書き（自署）しない場合は、記名押印してください。 

 

 

商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金 

交付申請書 

 

令和６年度青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交付要綱に基づく補助金

の交付を受けたいので、同要綱第７条第１項の規定により関係書類を添えて申請します。 

 

記 

 

     交付申請額                円 

 

 

【関係書類】 

 （１）  事業計画書（様式第２号） 

 （２）  職務経歴書（個人による申請の場合に限る。）（様式第３号） 

 （３）  収支予算書（様式第４号） 

 （４）  誓約書（様式第５号） 

 （５）  定款の写し（個人事業者の場合を除く。） 

 （６）  法人の登記事項証明書（個人事業者の場合は、住民票）の写し 

 （７）  市税に係る納税証明書又は市税の納付状況の確認に係る同意書 

 （８）  活性化業種の承認を受けたことを確認できる書類（商業ベンチャー修了者が商

店街等の区域以外に出店する場合を除く。） 

 （９）  市が設置する起業・創業相談窓口に相談し作成した事業計画書及び資金計画書

（商業ベンチャー修了者を除く。） 

（１０） 賃貸借契約書又は売買契約書の写し 

 （１１） 店舗改装工事に係る図面の写し 

 （１２） 工事見積書（３者以上）の写し 

 （１３） その他市長が必要と認める書類 

 

  



様式第２号（第７条関係） 

 

事業計画書 

１ 出店概要 

店舗名、業種・サー

ビス名 
 

事業の内容 

（主要取扱商品・サービス提供内容) 

 

事業コンセプト  

広告宣伝方法  

加盟する商店街  

周辺との連携・ 

波及効果 
 

担当者 
所属  

氏  名        電話（  ）   － 

 

２ 事業概要 

補助事業の名称 
 

補助事業の計画地 
 

補助事業の概要 

 

（１）実施内容 

 

（２）施工予定業者 

 

（３）計画期間 

 

（４）開店予定日 

 

関係法令等の確認 

・建築、消防 

・その他 

 



様式第３号（第７条関係） 

 

職務経歴書 

 

期間（年月） 配属・職務 業務内容 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 



様式第４号(第７条関係) 

 

収支予算書 

１ 収入 

科 目 予算額（税抜） 摘 要 

積立金 円  

借入金 円  

寄付金 円  

 円  

合計 円  

（注）積立金、借入金、寄付金等具体的に記載すること 

 

２ 支出 

科 目 予算額（税抜） 摘 要 

 工事費 円  

  内装工事費 円  

  外装工事費 円  

 給排水衛生設備工事費 円  

 空調設備工事費 円  

 サイン工事費 円  

 電気・照明工事費 円  

   円  

 円  

合計 円  

 

【申請金額算出根拠】 

区分 
補助対象経費 

（税抜） 
区域 

補助率 

上限額 

交付申請額 
（1,000円未満の端

数切り捨て） 

商業 

ベンチャー 

修了者 

円 

特定商店街の区域及び

駅前広場に面する区域 

２分の１以内 
上限 130万円 

円 
特定商店街以外の商
店街の区域 

２分の１以内 
上限 100万円 

商店街等の区域以外
の区域 

３分の１以内 
上限 50万円 

商業 

ベンチャー 

修了者以外 

円 商店街等の区域 
２分の１以内 
上限 100万円 

円 

 

 



様式第５号（第７条関係） 

 

 青 森 市 長 様 

 

誓 約 書 

 

私は、青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金の交付申請に当たり、下記の交

付要綱第１８条に該当した場合の補助金の返還を、ここに誓います。 

万が一、期限までに補助金の返還ができなかった場合は、保証人と連帯して納付するととも

に、補助金の納付後、青森市補助金等の交付に関する規則第１７条に定める延滞金についても

保証人と連帯して納付します。 

 

 

記 

 

     補助金交付見込額                  円 

 

 

青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交付要綱第１８条 

（閉店における補助金の返還） 

第１８条 市長は、補助事業者が第１０条第３号に規定する条件に反し、補助金の交付を受けた

店舗の営業を中止し、若しくは廃止し、又は当該店舗を閉店し、若しくは移転したことが判明

したときは、補助金の交付の決定を取り消し、補助事業者及び連帯保証人に対して、当該店舗

における営業が継続した期間を３年から除いた期間分に相当する補助金の額を日割計算により

算出し、期限を定めて、当該算出した額の返還及び規則第１７条に定める延滞金の支払いを請

求するものとする。ただし、補助事業者本人の責に帰さない事由による場合は、この限りでな

い。 

 

 

    年  月  日 

 

               誓約者  住所 

 

                    氏名               ※ 

※本人（代表者）が手書き（自署）しない場合は、記名押印してください。 

  



様式第６号（第８条関係） 

 

    年  月  日   

 

連帯保証書 

 

 青 森 市 長 様 

 

    連帯保証人 住所   

 

      氏名      ※ 

※本人（代表者）が手書き（自署）しない場合は、記名押印してください。 

 

対象事業者         の貴市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金の返

還義務について、下記のとおり連帯して納付することを保証します。 

 

記 

 

 （１） 対象事業者が青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交付要綱第１８

条に該当した場合には、連帯保証人は、補助事業者と連帯して補助金を返還する。 

 （２） 当該補助金の返還が納期日までに履行されなかった場合、連帯保証人は、補助事業

者と連帯して青森市補助金等の交付に関する規則第１７条に基づき、納期日の翌日か

ら納付の日までの日数に応じ、年 10.95％の割合で計算した延滞金を納付する。 

 （３） 連帯保証人の概要は以下のとおりとし、変更が生じた場合は速やかに報告する。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（備考） 

連帯保証人は成人で、補助金交付見込額以上の収入を有するものとしてください。 

 

連帯保証人 

現住所：                            

電話番号：                           

氏名：                           

年齢：   歳（   年  月  日生） 

対象事業者との関係：                      

職業：            月収平均額：         円 

勤務先名：                           

勤務先住所：                          

    （電話番号：    －    －      ） 

印紙 



様式第７号（第９条関係） 

 

青市指令経政第   号   

    年  月  日   

 

 

            様 

 

 

      青森市長            印 

 

 

商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金 

交付（不交付）決定通知書 

 

    年  月  日付けで申請のあった標記補助金について、下記のとおり決定したの

で、令和６年度青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交付要綱第９条の規定に

より通知します。 

 

 

記 

 

 

 １ 交付申請額                  円 

 

 

 ２ 交付決定額                  円 

 

 

 ３ 不交付の場合はその理由 

 



様式第８号（第１２条関係） 

 

    年  月  日   

 

 青 森 市 長 様 

 

      住  所   

     申請者 事業所名   

      代表者名       ※ 

※本人（代表者）が手書き（自署）しない場合は、記名押印してください。 

 

 

商店街空き店舗リノベーション支援事業 

変更（廃止）承認申請書 

 

    年  月  日付け青市指令経政第  号をもって補助金の交付決定のあった事

業について、次の理由により事業内容を変更（廃止）したいので、令和６年度青森市商店街空

き店舗リノベーション支援事業補助金交付要綱第１２条第１項の規定により申請します。 

 

 

記 

 

 １ 変更（廃止）理由 

 

 

 ２ 変更（廃止）年月日 

 

 

 ３ 変更内容 

 

 

 

 

 

   （注）変更内容が分かる書類を添付すること。 

 

 項 目 変更前 変更後 

   



様式第９号（第１２条関係） 

 

青市指令経政第   号   

    年  月  日   

 

 

            様 

 

 

      青森市長            印 

 

 

商店街空き店舗リノベーション支援事業 

変更（廃止）承認（不承認）通知書 

 

    年  月  日付けで申請のあった標記事業の変更（廃止）について、下記のとお

り承認（不承認）したので、令和６年度青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金

交付要綱第１２条第３項の規定により通知します。 

 

 

記 

 

 

 １ 承認内容 

 

 

 ２ 不承認の場合はその理由 

 

  



様式第１０号（第１３条関係） 

 

    年  月  日   

 

 青 森 市 長 様 

 

      住  所   

     補助事業者 事業所名   

      代表者名       ※ 

※本人（代表者）が手書き（自署）しない場合は、記名押印してください。 

 

 

商店街空き店舗リノベーション支援事業完了（廃止）実績報告書 

 

    年  月  日付け青市指令経政第  号で交付決定の通知を受けた補助事業が

完了（を廃止）したので、令和６年度青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交

付要綱第１３条の規定により関係書類を添えて実績を報告します。 

 

 

記 

 

交付決定額                  円 

 

      実績報告額                  円 

 

 

 

 

 【関係書類】 

 （１） 収支決算書（様式第１１号） 

 （２） 事業実績報告書（様式第１２号） 

 （３） 領収書、受領書等の補助対象経費の支払を明らかにする書類の写し 

 （４） 工事完了施工明細書の写し 

 （５） 工事請負契約書の写し 

 （６） 事業の実施が確認できる写真（着工前、施行中、完了後の各々４、５枚程度） 

 （７） 商店街に加盟した場合は、領収書等の加盟が確認できる書類の写し 

 

  



様式第１１号(第１３条関係) 

 

収支決算書 

１ 収入 

科 目 決算額（税抜） 摘 要 

積立金 円  

借入金 円  

寄付金 円  

 円  

合計 円  

（注）積立金、借入金、寄付金等具体的に記載すること 

 

２ 支出 

科 目 決算額（税抜） 摘 要 

 工事費 円  

  内装工事費 円  

  外装工事費 円  

 給排水衛生設備工事費 円  

 空調設備工事費 円  

 サイン工事費 円  

 電気・照明工事費 円  

   円  

 円  

合計 円  

 

【申請金額算出根拠】 

区分 
補助対象経費 

（税抜） 
区域 

補助率 

上限額 

交付申請額 
（1,000円未満の端

数切り捨て） 

商業 

ベンチャー 

修了者 

円 

特定商店街の区域及び

駅前広場に面する区域 

２分の１以内 
上限 130万円 

円 
特定商店街以外の商
店街の区域 

２分の１以内 
上限 100万円 

商店街等の区域以外
の区域 

３分の１以内 
上限 50万円 

商業 

ベンチャー 

修了者以外 

円 商店街等の区域 
２分の１以内 
上限 100万円 

円 

 

 



様式第１２号（第１３条関係） 

 

事業実績報告書 

 

補助事業の名称 
 

補助事業の実施地 
 

補助事業の概要 

（１）実施内容 

 

（２）施工業者 

 

（３）実施期間 

 

（４）開店日 

 

関係法令等の確認 

・建築、消防 

・その他 

 

 



様式第１３号（第１４条関係） 

 

青市指令経政第   号   

    年  月  日   

 

 

            様 

 

 

      青森市長            印 

 

 

商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交付額確定通知書 

 

    年  月  日付けで実績報告のあった補助金について、その交付額を確定したの

で、令和６年度青森市商店街空き店舗リノベーション支援事業補助金交付要綱第１４条の規定

により通知します。 

 

 

記 

 

 

      交付確定額                円 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



【参考：任意様式】 

 

    年  月  日   

 

 

            様 

 

      住  所   

     申請者 事業所名   

      代表者名      印 

 

 

商店街活性化業種承認申請書 

 

下記店舗について、商店街活性化業種として承認くださるようお願いします。 

 

記 

 

店舗概要 

所在地 

 

店舗名 

 

業種及び主な取扱商品等 

 

 

 

 

商店街活性化業種承認書 

 

    年  月  日 

 

上記店舗について、商店街活性化業種として承認します。 

 

  

商店街名 

代表者名           印 

 

 


