別記様式第２号（第４条関係）
確約書
年　　月　　日
倶知安町長　　　　　　　　　　　様
（申請者）

住所

氏名　　　　　　　　　　　　　　
※本人が署名（自署）してください（押印不要）。
　倶知安町中心市街地空き店舗活用事業補助金を交付申請するに当たり、次のことを確約します。
記
１　私は、今回の出店において、週５日以上、１日４時間以上かつ開店後３年以上継続して営業します。
２　私は、今回出店する空き店舗の所有者と２親等以内の親族又は生計を一にする者ではありません。
３　私は、倶知安町暴力団排除条例（平成24年倶知安町条例第24号）第２条第２号に規定する暴力団員又は同条第３号に規定する暴力団関係事業者ではありません。
４　私は、過去において倶知安町中心市街地空き店舗活用事業補助金及び倶知安町創業等支援事業補助金の交付を受けておりません。
５　私は、倶知安商店連合会又は倶知安商工会議所に５年以上継続して加入します。
