令和　　年　　月　　日


都留市中小企業等店舗省エネ設備更新支援事業助成金　サポート事業者による確認書


１．サポート事業者（市内の営業所）
	登 録 番 号
	

	営 業 所 名
	

	担当者
	印　　



[bookmark: _GoBack]２．助成金申請者（店舗）
	法人名または屋号
	



３． 更新する設備 ※機器名は、照明器具、電球、エアコン、冷蔵庫、冷凍庫、給湯器等を記入してください。
	１
	機器名
	既存
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	
	新規
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	省エネ効果
	新規設備は、既存設備と比較し(    　　 )％省エネであることを確認しました。

	２
	機器名
	既存
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	
	新規
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	省エネ効果
	新規設備は、既存設備と比較し(    　　 )％省エネであることを確認しました。

	３
	機器名
	既存
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	
	新規
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	省エネ効果
	新規設備は、既存設備と比較し(    　　 )％省エネであることを確認しました。

	４
	機器名
	既存
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	
	新規
設備
	ﾒｰｶｰ
	

	
	
	
	型式等
	

	
	省エネ効果
	新規設備は、既存設備と比較し(    　　 )％省エネであることを確認しました。



