
様式第２号（第５条関係） 

年  月  日   

 

様  

 

 

支援機関 

住所 

名称 

代表者職氏名        印 

 

売上高又は事業収入減少の確認書 

 

新型コロナウイルス感染症の発生に起因して、下表のとおり直近１年間の売上高が前

年と比べ２０％以上減少していることを確認しました。  

 

１ 支援機関担当者名等  

① 支援機関担当者名 

② 支援機関電話番号 

③ 支援機関担当者メールアドレス 

 

２ 売上高又は事業収入の減少率 

 年 金額 

直近１年間の売上高又は事業収入（①）     年 円 

上記前年１年間の売上高又は事業収入（②） 年 円 

減少率 
②－① 

×１００ 
② 

 

％ 

※ 個人事業者等の場合は、各年の確定申告書第一表及び所得税青色申告決算書の控え

（確定申告書第一表の控えには収受日付印が押されていること）を添付すること  

※ 中小法人等の場合は、申請日の最も近い時期に決算期を迎えた事業年度２期分の法人

税確定申告書別表一及び法人事業概況説明書の控え（法人税確定申告書別表一には収

受日付印が押されていること）を添付すること 

※ e-Tax を通じて申告を行っている場合、これに相当するものを添付すること  

※ 売上又は事業収入の金額欄は、個人事業者等は確定申告書第一表の収入金額等のうち

事業欄アイの合計金額（円単位）、法人の場合は法人事業概況説明書の売上（収入）金

額欄（千円単位）の合計金額を記載すること。 

1 


