
様式第２号（第９条第１項）
茨城県パワーアップ融資申込書

年月日
（取扱金融機関）　　　　殿
個人名・法人名
代表者　　　　　　　　　　　印
現住所
県内事業所の所在地
連絡先電話
下記により、茨城県パワーアップ融資を受けたいので申し込みます。
記

１　業　　種　　　　　　　（主たる事業内容）
２　資 本 金
３　従 業 員（パートを除く）
　　　　　人
４　営業開始　　　　　　年　　　　月から
５　県内事業所における営業　　　　　年　　　　月から
６　申込金額　　　　　　　千円　　（内訳）設備　　　千円・運転　　　千円
７　融資期間　　設備　　年　　月（うち据置期間　　年　　月）
運転　　年　　月（うち据置期間　　年　　月）
８　融資利率
年
　　　　パーセント
９　返済方法
元金均等割賦
10　融資を受ける時期　　　　　年　　　　月
11  資金使途（具体的に）
12　売上高等の減少率（経営力強化保証で一般保証を利用する場合のみ）

　　（Ｂ　　　　　千円－Ａ　　　　　千円）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　　＝　　　　　％
　　　　　　 （Ｂ　　　　　千円）
　（Ａ）直近３か月間の受注高又は売上高
　（Ｂ）（Ａ）の期間に対応する前年３か月間※の受注高又は売上高

（添付書類）
１　県税納税証明書（県税に未納がないことを証する納税証明書）
２　資金繰表

３　中小企業信用保険法第２条第５項各号又は同条第６項の規定による認定申請書の写し（市町村長により認定されたもの）
４　保証協会所定の次に掲げる書類
　「経営力強化保証」申込人資格要件等届出書
５　許認可証等の写し（許認可等が必要な業種の場合）
６　見積書又は契約書の写し（設備資金の場合）　

※
３～６は、該当する場合のみ添付すること。

【金融機関使用欄】※経営力強化保証で一般保証を利用する場合のみ使用
　申込金融機関として、申込人が一般保証における売上等減少要件を満たしていることを確認しております。
　　　年　　月　　日

金融機関本・支店名



代表者名

※（Ｂ）の「（Ａ）の期間に対応する前年３か月間」は、令和２年１月以前（新型コロナウイルス感染症の影響を受ける直前同期）の３か月間とすることも可能。なお、令和２年２月以降に同感染症の影響を受けている場合は、それ以降の直前同期による比較とすることも可能。
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