様式第7号


茨城県知事		殿
[bookmark: _GoBack]（いば旅あんしん割事務局扱い）


旅行証明書


令和	年	月	日


下記のとおり、いば旅あんしん割事業による旅行代金の割引適用を受け、当該宿泊施設に宿泊したこと（または当該旅行会社の旅行に参加したこと）を証明するとともに、地域応援クーポンを受け取ったことを証明いたします。

	旅行期間
	令和
	
	年
	
	月
	
	日
	～
	令和
	
	年
	
	月
	
	日

	泊数
（宿泊の未記入）
	計
	
	泊

	支援金適用人数
	
	名

	支援金総額
	
	円

	支援金算出方法
※不明の場合は記入不要
	▼ 当てはまるものに☑をつけてください。

	
	☐
	旅行者全員の合計旅行代金から支援金額を算出したものを記入

	
	☐
	旅行者個別の支援金を足し上げて算出したものを記入

	
	☐
	支援金額は旅行事業者（OTAを含む）で算出したものを記入

	地域応援クーポン
付与枚数
	
	枚

	地域応援クーポンNo
	No
	

	代表者居住地確認
	
	都/道/府/県在住

	新型コロナウィルス
感染症対策
及び全国旅行支援事
業に拠る支援金交
付についての同意
	· 新型コロナウィルス感染症の感染防止対策に努めます。
· 期間中に利用する施設内で決められた感染防止のルールを厳守します。
☐ 上記の内容を確認し、同意します。

	代表者様ご芳名
	
	様


※必要書類のご提示、ご署名へご協力をお願いいたします。

	事業者名
	

	支援金利用事業者
	



