送付先申込日 ： 令和　　年　　月　　日

愛知県　愛知県環境局地球温暖化対策課　計画推進グループ　宛
電子メール: ondanka@pref.aichi.lg.jp
愛知県知事　殿
伴走型省エネ診断　応募申請書
伴走型省エネ診断について、以下のとおり応募します。

１　申請者
	会社名
	

	所在地
	〒


	代表者役職／氏名
	

	業種（具体的に）
	

	従業員数
	　　　　　　　　　　　　　人
	資本金（百万円）
	　　　　　　　　　　　　百万円

	[bookmark: _Hlk148691047]連絡担当者
	部署・役職
	
	氏　名
	

	
	電話番号
	

	
	メールアドレス
	



２　共同申請者（伴走支援機関）
	支援機関名
	

	連絡担当者
	部署・役職
	
	氏　名
	

	
	電話番号
	

	
	メールアドレス
	


※複数の伴走支援機関が共同で申請を行う場合には、必要に応じて適宜、記入欄を追加ください。


３　省エネ診断の受診希望事業所
	事業所名
	

	所在地
	〒


	主要な設備／
使用エネルギー
	主要な設備（エネルギー使用の割合が大きい設備、特に診断を希望する設備 等）
	使用しているエネルギーの種類（電気・重油・都市ガス 等）

	
	①
	
	

	
	②
	
	

	
	③
	
	

	
	④
	
	

	
	⑤
	
	



４　応募条件等について
	本事業に応募する場合は、チェック☑してください。

	☐
	募集要項・応募条件について、全て確認し、了承する。



５　県からの地球温暖化対策に関する情報提供について
	今後、県からの地球温暖化対策に関する情報提供を希望する場合は、チェック☑してください。

	☐
	今後、県からの地球温暖化対策に関する情報提供を希望する。




以上

