
印

（小数点第２位以下切り捨て）

伊達市長　様

年　　　　月　　　　日

申請者

住所

商号・名称

代表者

電話番号

上記のとおり相違ありません。

指定業種の減少率 （Ｂ－Ａ）／Ｂ×100 ％

（小数点第２位以下切り捨て）

全体の減少率 （Ｂ’－Ａ’）／Ｂ’×100 ％

年　　　　月 　　　　　　　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

小計 　　　　　　　　　　　　　円　Ｂ 　　　　　　　　　　　　　  円　Ｂ’

年　　　　月 　　　　　　　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

年　　　　月 　　　　　　　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

小計 　　　　　　　　　　　　　円　Ａ 　　　　　　　　　　　　　  円　Ａ’

Aの期間に対応する前年３か月間の売上高等

指定業種の売上高等 全体の売上高等

年　　　　月 　　　　　　　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

年　　　　月 　　　　　　　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

年　　　　月 　　　　　　　　　　　円 　　　　　　　　　　　円

セーフティネット５号-（イ）-②

申し込み時点における最近３か月間の売上高等

指定業種の売上高等 全体の売上高等


