
令和　　　年　　　月　　　日

記

〒

↓実施したコースいずれかにチェックを入れてください。

□ □

１　支給申請額 （Ａコース：３万円、Ｂコース：５万円）

２　事業実施期間 令和　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日

３　こことろに登録された店舗ＩＤ（６桁）

※複数施設（店舗）を申請する場合、様式第６号をコピーして、１施設（店舗）ごとに提出してください。
「○○屋四条店」など、どの施設（店舗）か分かるように記載してください。

Ａコースは、こことろでのＣＯ２濃度モニタリングデータ入力開始日。ただし、７月１
日よりも早く開始された場合は７月１日　～　モニタリングを終了された日を記入
してください。
Ｂコースは、ＣＯ２センサー設置日（不明の場合は購入日）。ただし、７月１日以前
に設置・購入された場合は、７月１日　～　令和４年２月２８日を記入してくださ
い。

６桁の店舗ＩＤは必ず記入してください。　（こことろ　「京の飲食」安全対策向上事業 CO2濃度モニタリン
グ店舗登録を完了された時に送信された確認メール又はこことろ　「京の飲食」安全対策向上事業にロ
グイン後に表示される「CO2濃度モニタリング」画面の施設名の下の６桁の半角英数字を確認して記載し
てください。）

様式第６号

令和3年7月1日～12月28日のうち3カ月 令和3年7月1日～令和4年2月28日

ＣＯ２センサーの測定結果を手動で記録し、定期的
に報告（データは手動送信）

通信機能付きＣＯ２センサーがデータを常時測定・
送信し、毎営業日に報告（データは自動送信）

円　

　「京の飲食」安全対策向上事業におけるＣＯ２濃度データ提供協力金について、下記のとおり申請しま
す。

法人名又は
個人事業主名

所在地

京都府 施設コード
（P９参照）

Ａコース Ｂコース

※番地、ビル名、階、部屋番号まで記載してください。 ※施設の種類を具体的に記入してください。

京都府「京の飲食」安全対策向上事業
ＣＯ２濃度データ提供協力金　支給申請書

京都府知事　西脇隆俊　様

フリガナ

営業許可
番号

許可証上部の番号を記載

施設名称
（店舗名等）


