
　神奈川県信用保証協会

　　藤　沢　支　店　長　様

住 所 又 は 所 在 地

名 称 ・ 商 号

代 表 者 氏 名

電 話 番 号

次のとおり証明願います。

□ □ 市 中 小 企 業 小 口 資 金

□ □ 県 小規模クイック 融資

□ □ 県小口零細企業保証資金

2 資 金 の 用 途 □ 運転資金　　　　　千円　 □ 設備資金　　　　　千円

3 取扱金融機関

4 借 入 年 月 日

5 借入保証金額

6 保 証 期 間

7 返 済 方 法 □

8 保証料計算式・  計算式　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

保証料支払額

9 営業所所在地 電話番号

10 営 業 の 種 類

11 資 本 金

12 従 業 員 数

13 営 業 年 数

印

　　　　　　　　　　　　年（営業開始　　　　　　年　　　　月から）

　上記に対し借入保証を行い、保証料の払込があったことを確認します。

　　令和　　年　　月　　日

神奈川県信用保証協会

　藤沢支店長

　　　　　　　　　　人

令和　　年　　月　　日

　　　　　　　　　　円

　　　令和　　年　　月　　日から　令和　　年　　月　　日まで

金額一時返済　　　　□割賦返済　　　　箇月据置　　　　回払

保証料支払額　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＝　　　　　　　円

 茅ヶ崎市

　　　　　　　　　　円

茅ヶ崎市中小企業信用保証料払込証明書

　　　　 (　　　）

1 融資資金の種類

市 中 小 企 業 振 興 資 金

市中小企業経営安定特別資金

県 創 業 支 援 融 資


