様式１（実施要領第２条関係）
暴力団等反社会的勢力でないことの表明・確約に関する同意書
　福 島 県 知 事　　殿
１　私は、暴力団、暴力団員、暴力団関係企業、その他これらに準ずる者（暴力団員でなくなった日から５年を経過しない者）（以下これらを「暴力団員等」という。）に該当しないこと及び次の各号のいずれにも該当しないことを表明し、かつ将来にわたっても該当しないことを確約します。
 (1)　暴力団員等が経営を支配していると認められる関係を有すること。
 (2)　暴力団員等が経営に実質的に関与していると認められる関係を有すること。
 (3)　自己、自社もしくは第三者の不正の利益を図る目的または第三者に損害を加える目的をもってするなど、不当に暴力団員等を利用していると認められる関係を有すること。
 (4)　暴力団員等に対して資金等を提供し、または便宜を供与するなどの関与をしていると認められる関係を有すること。
 (5)　役員又は経営に実質的に関与している者が暴力団員等と社会的に非難されるべき関係を有すること。
２　私は、自らまたは第三者を利用して次の各号の一にでも該当する行為を行わないことを確約します。
 (1)　暴力的な要求行為
 (2)　法的な責任を超えた不当な要求行為
 (3)　取引に関して、脅迫的な言動をし、または暴力を用いる行為
 (4)　風説を流布し、偽計を用いまたは威力を用いて福島県の信用を毀損し、または福島県の業務を妨害する行為
３　私は、暴力団員等もしくは第１項各号のいずれかに該当し、もしくは前項各号のいずれかに該当する行為をし、または第１項の規定に基づく表明・確約に関して虚偽の申告をしたことが判明し、私との取引を継続することが不適切である場合には、私は福島県から請求があり次第、福島県に対する一切の債務の期限の利益を失い、直ちに債務を弁償します。
４　上記に関して不法行為があった場合は法的措置（民事・刑事）を講じられても構いません。
５　貴職において必要と判断した場合に、別紙「役員一覧」等により提出する当方の個人情報を警察に提供し、表明・確約事項を確認することについて同意します。
記入日　　　　年　　月　　日　　
住所（又は所在地）
名称
代表者
                                      　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
本件責任者及び担当者
責任者氏名

担当者氏名
連絡先

様式１―２（実施要領第２条関係）
申請者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
役　員　一　覧
	役職名
	（フリガナ）
	住　所
	生年月日
	性別
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※この情報は、「実施要領　様式１」の確認のため必要となります。個人情報の保護に関する法律に基づき、個人情報を当該目的以外に利用しません。
様式３（実施要領第２条関係）
  　福 島 県 知 事　殿
誓約書
　福島県先進的EVモデル支援事業補助金の交付申請にあたり、下記の事項を誓約します。
１　再生可能エネルギー電気利用の促進に関する特別措置法（平成23年法律第108号）に基づく固定価格買取制度（FIT）の認定及びFIP制度の認定を取得しないものであること。

２　本補助金により太陽光発電システムにより発電した電気の内、50％以上を当該太陽光発電設備を設置した敷地内で消費すること。

３　減価償却資産の耐用年数等に関する省令（昭和40年大蔵省令第15号）に定める耐用年数を経過するまでの間、補助事業により取得した温室効果ガス排出削減効果について国が定める地球温暖化対策のための排出削減・吸収量認証制度（Ｊ－クレジット制度）実施要綱に基づくＪ－クレジット制度への登録を行わないこと。

４　補助対象設備について、国又は県から他に補助金、助成金その他これらに類する交付金を受けないこと。

５　上記内容に違反した場合は、補助金を返還すること。
記入日　　　　年　　月　　日　　

住所（又は所在地）

名称
代表者

                                      　　　　　　 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
本件責任者及び担当者
責任者氏名

担当者氏名
連絡先

様式４（実施要領第５条関係）
　　年　　月　　日
  　福 島 県 知 事
                             申請者　住所
                                     名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　 代表者名                               

福島県先進的ＥＶモデル支援事業着手届
  　　年度福島県先進的ＥＶモデル支援事業に基づく事業を下記のとおり着手しましたので届け出ます。
                                         記
	施設名称
	

	施設所在地
	

	補助金交付決定年月日及び番号
	

	補助金交付決定額
	

	着手年月日
	

	完了予定年月日
	


· 　事業に着手したことを証する書面(契約書等)の写しを添付してください。
本件責任者及び担当者氏名
責任者氏名
担当者氏名
連絡先
様式６（実施要領第８条関係）
　　年　　月　　日
  　福 島 県 知 事
                             申請者　住所
                                     名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　 代表者名                               
福島県先進的ＥＶモデル支援事業で取得した設備等の改修
（移転、更新等）届
  　　年度福島県先進的ＥＶモデル支援事業で取得した設備等について、下記により改修（移転、更新等）したいので届け出ます。
                                         記
１  改修等の理由
２  設備等の概要
　　事業実施主体名称、設備名称、数量、事業費、補助金額及び補助率、耐用年数
３  取得年度
４  改修等の計画及び事業費等
５  本件責任者及び担当者
　　責任者氏名
　　担当者氏名
　　連絡先
様式７（実施要領第９条関係）
　   年　　月　　日
  　福 島 県 知 事
                             申請者　住所
                                     名称
　　　　　　　　　　　　　　　　　　 代表者名
福島県先進的ＥＶモデル支援事業で取得した設備等の災害報告書
  　　年度福島県先進的ＥＶモデル支援事業で取得した設備等が、下記のとおり被災したので報告します。
                                         記
１  設備等の概要
　　事業実施主体名称、設備名称、数量、事業費、補助金額及び補助率、耐用年数
２  取得年度
３  災害の概要
(1) 災害の種類
(2) 被災年月日
(3) 災害の程度
(4) 被害見積価格（復旧可能なものにあっては復旧見込み額）
４  本件責任者及び担当者
　　責任者氏名
　　担当者氏名
　　連絡先
