
寄居町告示第９７号 

　寄居町健康弁当販売支援事業補助金交付要綱を次のように定める。 

 

　　令和７年５月２９日 

 

　　　　　　　　　　　　　　　　　寄居町長　　峯岸　克明 

 

　　　寄居町健康弁当販売支援事業補助金交付要綱 

　（趣旨） 

第１条　この告示は、寄居町と女子栄養大学が考案した健康弁当（以下「健

康弁当」という。）の販売を通じて住民の健康増進を図ることを目的に、

健康弁当を販売する事業者（以下「事業者」という。）に対し、予算の範

囲内で寄居町健康弁当販売支援事業補助金（以下「補助金」という。）を

交付することに関し、必要な事項を定めるものとする。 

２　前項の補助金の交付に関しては、寄居町補助金等の交付手続等に関する

規則（平成３０年寄居町規則第１３号。以下「規則」という。）に定める

もののほか、この告示の定めるところによる。 

　（交付対象者） 

第２条　補助金の交付対象となる者は、次の各号のいずれにも該当し、かつ、

健康弁当に関する事務の所管課から選定された事業者とする。 

⑴　食品衛生法（昭和２２年法律第２３３号）に規定する弁当販売に必要

な飲食店営業許可を取得していること。 

⑵　町内に本店又は支店（営業所を含む。）を有する事業者であること。 

⑶　 町税の滞納がないこと。 

⑷　地方自治法施行令（昭和２２年政令第１６号）第１６７条の４第１項

の規定に該当しない者であること。 

（補助対象経費等） 

第３条　補助金の交付対象となる経費及び額は、別表のとおりとする。　 

（申請書の様式等） 

第４条　規則第４条第１項の申請書の様式は、様式第１号のとおりとする。 

２　補助金の交付を受けようとする者(以下「申請者」という。)は、前項の

申請書に次に掲げる書類を添付して町長に提出しなければならない。ただ

し、規則第４条第２項第１号から第３号までに掲げる事項を記載した書類

の添付については、これを要しない。 

⑴  寄居町健康弁当販売・配達実績報告書 

⑵  その他町長が必要と認める書類 

３　申請者は、前項に掲げる書類について健康弁当の販売及び配達を行った

日の属する年度の３月３１日までに町長に提出しなければならない。 



　（交付決定通知書等の様式） 

第５条　規則第７条第１項の交付決定通知書及び規則第１４条の規定による

通知の様式は、様式第２号のとおりとする。 

２　規則第７条第２項の通知書の様式は、様式第３号のとおりとする。 

　（実績報告等） 

第６条　規則第１１条及び第１３条の報告は、第４条第１項の申請書に添付

した書類をもって代えることができる。 

（補助金の交付） 

第７条　町長は、補助金の交付決定及び交付額確定の通知をしたときは、速

やかに補助金を交付するものとする。 

　（交付決定等の取消し） 

第８条　町長は、事業者が次の各号のいずれかに該当すると認めるときは、

交付決定及び交付額確定をした補助金の全部又は一部を取り消すものとす

る。 

　⑴　偽りその他不正な手段によって補助金の交付を受けたとき。 

　⑵　その他町長が不適当と認める事由が生じたとき。 

２　町長は、前項の規定により交付決定及び交付額確定を取り消したときは、

寄居町健康弁当販売支援事業補助金交付決定・交付額確定取消通知書（様

式第４号）により当該事業者に通知するものとする。 

（補助金の返還） 

第９条　町長は、規則第１７条第１項又は第２項の規定により、補助金の返

還を請求するときは、寄居町健康弁当販売支援事業補助金返還請求書（様

式第５号）により行うものとする。 

（その他） 

第１０条　この告示に定めるもののほか、必要な事項は、町長が別に定める。 

　　　附　則 

この告示は、公布の日から施行する。 



別表（第３条関係）　 

　備考　配送ルートの合計距離は、事業者の本店又は支店（営業所）と配達先との間の

往復に要する自動車等の総使用距離とし、一般に利用しうる最短の経路によるも

のとする。 

 

 補助対象経費 交付額

 健康弁当販売に要する費用 １食につき２００円
 

健康弁当の町内

事業所への配達

に要する費用

１日の配送ルートの合計距離が

５キロメートル未満
１日につき３００円

 １日の配送ルートの合計距離が

５キロメートル以上１０キロメ

ートル未満

１日につき６００円

 １日の配送ルートの合計距離が

１０キロメートル以上１５キロ

メートル未満

１日につき９００円

 １日の配送ルートの合計距離が

１５キロメートル以上２０キロ

メートル未満

１日につき１，２００円

 １日の配送ルートの合計距離が

２０キロメートル以上
１日につき１，５００円



様式第１号（第４条関係） 

 

寄居町健康弁当販売支援事業補助金申請書兼請求書 

 

年　　月　　日 

　（宛先） 

　　　　　　　　寄居町長 

 

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　住　　　所 

事 業 所 名 

代 表 者 名　　　　　　　　　○印 

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電 話 番 号 

 

　寄居町健康弁当販売支援事業補助金の交付を受けたいので、健康弁当を販売、配達し

たことを確認できる書類を添付の上、次のとおり申請、請求します。 

 

請求金額　　　　　　　　　　円 

　支払金口座振替依頼 

　　寄居町から支払われる「寄居町健康弁当販売支援事業補助金」は、次の口座に、口

座振替の方法により振り込んでください。 

　※口座番号（通帳番号）は、右詰めでご記入ください。 

添付書類　　寄居町健康弁当販売・配達実績報告書（別紙） 

 

金融機関名

銀行・農協　　　　　　　　　　　　本店 

信用金庫 

信用組合　　　　　　　　　　　　　支店

 
種 別 □普通　　□当座 口 座 番 号

 
フ リ ガ ナ

 
口 座 名 義

 区　分 補助金額 件数 金　額
 健康弁当の販売に要する費用 200 円 円
 

健康弁当の

町内事業所

への配達に

要する費用

5km未満 300 円 円
 5km以上 10km 未満 600 円 円
 10km以上 15km 未満 900 円 円
 15km以上 20km 未満 1,200 円 円
 20km以上 1,500 円 円
 合　計 円



別紙 

 

寄居町健康弁当販売・配達実績報告書 

販売実績　 

 

配達実績　 

※記入欄が不足する場合は、コピーしてご使用ください。 

 

 

 

 年月日 販売場所 販売個数
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 年月日 配達先 距離
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



様式第２号（第５条関係） 

 

寄居町健康弁当販売支援事業補助金交付決定・交付額確定通知書 

 

第　　　　　号 

年　　月　　日 

 

　　　　　　　　　様 

 

 

寄居町長　　　　　　　　　印 

 

 

 

　　　　　年　　月　　日付けで申請のあった寄居町健康弁当販売支援事業

補助金について、下記の金額を交付することを決定し、その額を確定しまし

たので、寄居町補助金等の交付手続等に関する規則第７条第１項及び第１４

条の規定により通知します。 

 

記 

 

補助金交付決定額及び確定額　　　　　　　　　　円 



様式第３号（第５条関係） 

 

寄居町健康弁当販売支援事業補助金不交付決定通知書 

 

第　　　　　号 

年　　月　　日 

 

 

　　　　　　　　　様 

 

寄居町長　　　　　　　　　印 

 

 

　　　　　年　　月　　日付けで申請のあった寄居町健康弁当販売支援事業

補助金について、下記理由により不交付としましたので、寄居町補助金等の

交付手続等に関する規則第７条第２項の規定により通知します。 

 

記 

 

 

不交付とした理由 

 

 

 



様式第４号（第８条関係） 

 

　　年　　月　　日 

 

　　　　　　　　　様 

 

 

寄居町長　　　　　　　　　印 

 

 

寄居町健康弁当販売支援事業補助金交付決定・交付額確定取消通知書 

 

　　　　　年　　月　　日付け　　　第　　　号で交付決定し、その額を確

定した寄居町健康弁当販売支援事業補助金について、下記のとおり交付決定・

交付額確定を取り消したので、寄居町補助金等の交付手続等に関する規則第

１６条の規定により通知します。 

 

記 

 

１　取消対象の交付決定・交付額確定 

　⑴　交付決定・交付額確定日　　　　年　　月　　日付け　　　第　　号 

　⑵　交付決定額及び確定額　　　　　　　　　　　円 

 

２　交付決定・確定取消額　　　　　　　　　　　　円 

 

３　取消理由 

 



様式第５号（第９条関係） 

 

　　年　　月　　日 

 

　　　　　　　　　様 

 

 

寄居町長　　　　　　　　　印 

 

 

 

寄居町健康弁当販売支援事業補助金返還請求書 

 

　　　　　年　　月　　日付け　　　第　　　号で交付決定し、その額を確

定した寄居町健康弁当販売支援事業補助金について、　　　　年　　月　　

日付け　　　第　　　号により交付決定・交付額確定を取り消したので、寄

居町補助金等の交付手続等に関する規則第１７条の規定により、下記のとお

り返還するよう通知します。 

 

記 

 

１　返還金額　　　　　　　　　　　円 

 

２　返還期限　　　　　年　　月　　日 

 

３　返還方法 

 


