
様式第１号           

令和  年  月  日  

 

 

 

やまなしグリーン・ゾーン旅割事務局様 

（㈱ＪＴＢ 甲府支店） 

写）山梨県観光文化部観光文化政策課 

所在地 

宿泊施設名 

代表者役職 

代表者氏名                印 

 

やまなしグリーン・ゾーン旅割事業 対象事業者指定申請書 

 

やまなしグリーン・ゾーン旅割事業による宿泊料金の低廉化事業（対象宿泊期間：令和４年１０月 

１１日～令和４年１２月２０日）を実施したいので、下記のとおり対象事業者としての指定を申請し

ます。 

  

記 

１ 申請者情報 

宿泊施設名  

施設所在地 
〒 

 

電話番号  

ＦＡＸ番号  

ホームページアドレス  

ご連絡メールアドレス  

担当者氏名  

 

※宿泊施設名の登録は「やまなしグリーン・ゾーン」登録名と同じ名称でお願いいたします。 

※宿泊施設名・施設所在地・ホームページアドレスは、後日専用 webサイトへ対象施設情報として公

開いたします。 

 



 

２ 支援金振込先口座情報 

金融機関名  （銀行コード：         ） 

本・支店名  （本・支店コード：       ） 

預金種別   

口座番号   

フリガナ   

名義人   

※名義人の名称・フリガナは省略せずに正確に記入してください。 

  （正確に記入していないと、支払いができない場合があります） 

 

３ やまなしグリーン・ゾーン旅割クーポン券利用可能店舗（加盟店）への登録希望 

  希望する・希望しない、いずれかに〇をお願いいたします。 

 

   希望する ・ 希望しない 

 

４ 該当がある場合のみ記入 

  ●事務局からの郵送物をお送りする際、施設所在地と異なる住所に発送を希望する場合 

 

●本事業は各種申請や報告において管理システム利用の為、施設ごとにメールアドレスの登録が 

必要です。他施設とご連絡先アドレスが重複している場合はご登録をお願いいたします。 

 

 

５ 添付書類 

(1) 誓約書 

 

 

郵送先住所  

〒 

 

 

システム登録用メールアドレス 

 



 

様式第 1号の２ 

 

 

誓         約         書 

 

 

 私は、この度の申請を行うに当たり、次の事項について誓約します。 

 

１ やまなしグリーン・ゾーン旅割事業取扱マニュアルに従い事業を実施し、山梨県及びやまなしグリ

ーン・ゾーン旅割事務局が行った決定に対し、異議は一切申し立てません。 

 

２ 観光支援という観点からも、支援金を自己又は自社の利益とするような行為は決して行いませ

ん。 

 

３ 山梨県及びやまなしグリーン・ゾーン旅割事務局が宿泊に関する実施状況、経理の状況等につい

て調査を実施する場合、誠実に対応します。 

 

４ やまなしグリーン・ゾーン旅割事務局との事務手続きに対して誠実に対応し、書類の提出・実績

報告等は期限を遵守します。 

 

５ この誓約が虚偽であり、又はこの誓約に反したことにより、当方が不利益を被ることとなって

も、異議は一切申し立てません。 

 

６ 支援対象県及びワクチン接種済証明又は検査陰性証明の内容を確認し誠実に実施します。 

 

 

 

                      宿泊施設名 

        代表者役職 

代表者氏名              

 

印 

 

宿泊事業者用 


