
 

年 月 日 

野木町長 様 

 

申請者 住所 

氏名           ㊞ 

（法人及び個人事業主の場合） 

所在地 

名称 

代表者名         ㊞ 

 

 

町税収納状況調査同意書 

 

 野木町スタートアップ支援補助金の交付申請にあたり、私の下記事項につい

て、関係機関に調査、照会及び閲覧することに同意します。 

 

記 

 

調査事項 町税を滞納していないこと。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                          

 

処理欄 

確認欄 

滞納の有無 有 ・ 無 

 


