様式第２号(第７条関係)

　　　　　年　　月　　日　　
　　都城市長　　　　宛て

　申請者　住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
事業者名　　　　　　　　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（署名又は記名押印）
代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

在宅高齢者転倒予防住宅改修費助成事業に係る登録事業者届出書

　都城市在宅高齢者転倒予防住宅改修費助成事業実施要綱第７条の規定により、登録事業者として次のとおり届け出ます。この届出書に記載の事項は、事実に相違ありません。

	事業者の住所又は所在地
	　

	事業者名
	　

	代表者名
	　
	電話番号
	　


　※　上記の各欄は必ず記入してください。記入がない箇所があった場合は、届出書は受理できませんので注意してください。
添付書類
[bookmark: _GoBack]（１）市税の滞納のない証明書（市税の滞納状況調査に同意する場合は、不要）
　（２）その他市長が必要と認めた書類暴力団排除に関する誓約書及び同意書
(１)　申請者（個人及び法人等の役員等）は、都城市暴力団排除条例第２条第２号に規定する暴力団員及び第３号に規定する暴力団関係者に該当しないことを誓約します。
(２)　都城市暴力団排除条例に基づき、市が暴力団を利することがないことを確認するため、市の求めに応じて個人及び法人等の役員等に関する個人情報を提供し、その情報を市が警察機関へ照会することに同意します。
(３)　誓約事項に虚偽があった場合、又は同意事項に反した場合は、この補助金等の交付に関して不利益を被ることとなっても一切異議は申し立てません。
(４)都城市補助金等交付規則及び本補助事業等に関し、市の定めた交付条件を遵守します。
(５)補助金等の交付条件又は都城市補助金交付規則の規定に基づく補助金等の返還の請求を受けたときは、速やかに返還することを誓約します。
(６)登録事業者届出に当たり市長が実施する納税状況調査に同意します。

上記(１)から(６)までの事項について、確認の上、誓約及び同意します。
氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞　（署名又は記名押印）
(法人等にあっては、その名称及び代表者の氏名)



