
川崎市中小企業成長環境支援補助金【人材確保・定着支援】 

エントリーシート（事業計画に関する事前確認申込） 

   年  月  日 

 

 

事業者名 ○□△株式会社 

法人番号（１３桁） 

※個人事業主は記載不要 

××××××××××××× 

役職名及び代表者名 代表取締役 ○○ ○○ 

住所（本社） 
（〒×××－××××） 

川崎市川崎区●△町○番地 

住所（事業実施場所） 

※上記本社と異なる場合のみ 

（〒×××－××××） 

川崎市中原区□△町●番地 

自社ホームページ 

※ない場合は記載不要 

URL：××××××××××××× 

資本金 （1,000万円）（大企業の出資割合   0％） 

常時使用する従業員数 

※いない場合は０人と記載 

       30人 設立年月 

（西暦） 

20××年×月 

主たる業種 

※日本標準産業分類（中分類）を記載 

金属製品製造業 

主たる業種（中小企業者） 主たる業種（小規模企業者） 

業 種 

【次のいずれかに☑を付してください。】 

資本金の額又

は出資の総額 

常時使用する

従業員の数 

業 種 

【次のいずれかに☑を付してください。】 

常時使用する従

業員の数 

 

① 製造業、建設業、

運輸業、その他の業種

（②～⑧を除く） 

３億円以下 300人以下 

 製造業その他 20 人以下 
 ② 卸売業 １億円以下 100人以下 

 
③ サービス業（⑥～

⑧を除く） 
5,000万円以下 100人以下 

 ④ 小売業・飲食店 5,000万円以下 50 人以下 

 

 

卸売業、小売業、サービ

ス業 
５人以下 

 ⑤ ゴム製品製造業 ３億円以下 900人以下 

 
⑥ ソフトウェア業、

情報処理サービス業 
３億円以下 300人以下 

 ⑦ 旅館業 5,000万円以下 200人以下 

 ⑧ 企業組合等   

役職名及び担当者名 総務部長 ●● □△ 

担当者のメールアドレス kawasaki@×××.jp 

日中連絡が取れる連絡先 TEL：×××-××××-××××FAX：×××-××××-×××× 

１ 申請者の概要 

日本標準産業分類における中分類を

記載してください。

https://www.soumu.go.jp/toukei_toukats

u/index/seido/sangyo/index.htm?entryA

nkenIds=49019 

 

本事業について問い合わせをさせていた

だく際のご担当者の連絡先等を記載して

ください。電話番号については日中連絡

の取れる番号を記載してください。 



２ 申請を予定する取組（事業）の内容 

１ 事業内容 

（１）補助適用区分（該当を■に） 

 ☐ 通常申請（補助率１／２以内 補助上限額（下記事業の合計）１００万円まで） 

  ☐①職場環境整備事業（補助上限額５０万円） 

  ☐②人 材 定 着 事 業（補助上限額５０万円） 

  ☐③人 材 確 保 事 業（補助上限額５０万円） 

 ◼ 特定事業申請（補助率２／３以内 補助上限額（下記事業の合計）１００万円まで） 

  ◼①職場環境整備事業（補助上限額５０万円） 

  ☐②人 材 定 着 事 業（補助上限額５０万円） 

  ◼③人 材 確 保 事 業（補助上限額５０万円） 

 

（２）事業計画名 

スポットクーラー等の導入による工場内の職場環境改善及び採用 HP製作による人材確保事業 

（３）事業概要 

＜①職場環境整備事業＞※申請する事業のみ記載してください。 

ア 事業実施に至る現状・課題 

当社は金属製品製造業として、溶接・切断・研磨等の工程を主とする工場を運営しています。 

工場は屋外または半屋外構造であり、安全確保や作業動線の都合上、空間を密閉することができ

ず、一般的な空調設備の設置が困難な環境です。 

夏季は外気温に加え、加工設備からの輻射熱の影響も大きく、作業者からは暑さや体調面への不

安の声が上がっており、熱中症対策が喫緊の課題となっています。 

 

 

イ 事業内容 

高温になりやすい作業エリアを中心に、スポットクーラー等の局所冷房機器を導入します。 

開放構造の工場でも使用可能な機器を配置し、作業者のいる場所に直接冷風を供給できる環境を

整備することで効率的かつ安全な暑熱対策を実施します。 

※上記表については、補助対象事業数によって適宜コピーしてご記入ください。 

 

 

ウ 本事業が課題解決に資する理由 

密閉が難しい自社工場においては、全体空調ではなく、作業者単位での局所的な冷却が有効であ

り、スポットクーラーの導入により、輻射熱の影響を受けやすい作業者の体感温度を低下させる

ことが可能となります。これにより、熱中症リスクの低減と、安全で持続可能な作業環境の構築

が期待できます。 

補助対象事業（実施する事業

内容について記載してくださ

い） 

製品名等 スポットクーラー×× 

発注先（予定） ××株式会社 

型番（ない場合は記載不要） ×××× 



＜②人材定着事業＞※申請する事業のみ記載してください。 

ア 事業実施に至る現状・課題 

 

 

 

 

 

イ 事業内容 

 

※上記表については、補助対象事業数によって適宜コピーしてご記入ください。 

 

 

ウ 本事業が課題解決に資する理由 

 

 

 

 

補助対象事業（実施する事業

内容について記載してくださ

い） 

製品名等  

発注先（予定）  

型番（ない場合は記載不要）  

＜③人材確保事業＞※申請する事業のみ記載してください。 

ア 事業実施に至る現状・課題 

当社は金属製品製造業として、専門的な技能や現場経験を要する業務を行っている一方、近年は

人材確保が大きな課題となっています。 

現在はハローワーク等の限られた手段で採用活動を行っており、仕事内容や職場環境、働く魅力

が十分に求職者へ伝わっていない状況です。 

特に若年層に対して、屋外・現場作業に対する不安を払拭できず、応募数が伸び悩んでいます。 

 

イ 事業内容 

自社の採用専用ホームページを新たに制作し、仕事内容、作業環境、安全対策、働き方等を分か

りやすく発信します。また、工場の実態や一日の作業の流れ、社員の声などを掲載し、求職者が

具体的に働くイメージを持てる内容とします。 

スマートフォンからの閲覧にも対応し、幅広い求職者層への情報発信を行います。 

※上記表については、補助対象事業数によって適宜コピーしてご記入ください。 

 

 

 

 

 

補助対象事業（実施する事業

内容について記載してくださ

い） 

製品名等 採用 HP の製作 

発注先（予定） ××株式会社 

型番（ない場合は記載不要） ×××× 



ウ 本事業が課題解決に資する理由 

採用ホームページにより、求人票だけでは伝わりにくい現場の実情や会社の魅力を直接発信する

ことが可能となります。 

また、職場環境の改善や安全管理への取り組みを明確に示すことで、製造業に対する不安の軽減

につながるとともに、情報の見える化により、ミスマッチを防ぎ、意欲の高い人材の応募促進が

期待できます。 

（３）事業実施により期待される効果（成果目標） 

本事業により、工場内の熱中症対策等を講じることで、従業員の暑さに対する不安や身体的負担

を軽減し、職場環境に対する満足度の向上を図ります。 

また、現場の雰囲気が伝わる採用ホームページとすることで、求職者が仕事内容や職場環境を具

体的に理解できるようにします。 

これにより、職場環境と仕事内容に納得感を持った人材の応募を促進し、定着を見据えた人材確

保と安定的な事業運営につなげることを目標とします。 

（４）事業実施期間（予定） 

   交付決定日から令和９年１月３１日まで 

  ＜実施スケジュール＞ 

   １ 着手（契約・申込等）： 交付決定日 

   ２ 補助事業の実施： 令和８年９月～１１月 

   ３ 補助事業に係る支払： 令和８年１１月 

   ４ 効果検証期間： 令和８年１１月～令和９年１月 

   ５ 事業完了：令和９年１月３１日 

 

 

 

＜特定事業申請のみ記載してください。＞ 

※下記については、本補助金を交付申請する年度の 4 月１日から事業実施期間までの間に取組 

 を行う必要があります。また以下の事業を行うために必要となる経費は、補助対象経費に含め 

 ることができません。 

※交付申請の際に、申請時点の就業規則（本補助金を交付申請する年度の 4 月１日から交付申請 

 日までに就業規則の改正を行っている場合は、改正前の就業規則と改正後の就業規則）を添付 

 してください。 

要件①【従業員の働きやすい職場環境づくりに資するセミナーなどの受講】 

１ 講座名称：（予定）風通しのよい職場づくり研修 

２ 開催日・時間（予定）：令和８年９月～１２月の間のいずれか 

３ 開催場所：川崎市 

４ 講座内容：従業員が健康で、やりがいを持てるような職場づくりに向けて、情報共有を

はじめ、従業員がストレスを溜め込まない職場環境の整え方や取り組みについて学ぶ。 

要件②【従業員の働きやすい職場環境づくりに資する新たな制度の導入】 

１ 実施内容：時差勤務の導入 

２ 着手時期： 令和８年８月～１２月 

３ 就業規則等の改定時期：令和８年１２月 

４ 従業員への周知時期：令和８年１２月 



 

３ 補助対象経費（補助金申請額） 

※複数ページにわたっても構いませんので、書き切れない場合には改行し、枠を広げて記入してください。 

※対象事業の経費・概要等が分かる資料（見積書等）を添付ください。 

 

４ 本エントリーシートの内容に関する面談（事業計画に関する事前確認）希望日程 

※いただいた日程の中で川崎市中小企業成長環境支援補助金事務局において日程調整します。 

  日程調整ができない場合には別途ご連絡いたします。 

訪問場所： 

第１希望 令和８年●月×日 ◼ＡＭ・☐ＰＭ 

第２希望 令和８年●月×日 ◼ＡＭ・☐ＰＭ 

第３希望 令和８年●月×日 ☐ＡＭ・☐ＰＭ 

第４希望 令和８年●月×日 ☐ＡＭ・◼ＰＭ 

第５希望 令和８年●月×日 ◼ＡＭ・☐ＰＭ 

※ご希望に沿えない場合は、改めてご連絡いたします。 

 

５ 備考 

※上記に関して、補足事項等があればご記入ください（特にない場合は空欄で結構です）。 

 

 

 

 

 

補助事業に要する経費 

（項目名） 
補助対象経費（予定） 補助金交付申請額（予定） 

スポットクーラーの導入（３

台分） 

 

採用 HPの製作 

300,000 

 

 

500,000 

 

 

 

 

合計 800,000 530,000 

（単位：円） 

※「事前相談表」は、下記までメールまたは「オンライン手続かわさき」にてご提出ください。 

【エントリーシート 受付・問合せ先】 

川崎市 経済労働局経営支援部経営支援課 

TEL:044-200-3896 

E-mail: 28keiei@city.kawasaki.jp 

【オンライン手続かわさき】【エントリーシート】 

https://lgpos.task-asp.net/cu/141305/ea/residents/procedures/apply/fe29e33f-58ed-

4881-8fb0-d32dafeb08ee/start 

 

補助対象経費については、公募要領「３ 補助対象と

なる経費」をご確認いただいた上、税抜で記載してくださ

い。 

交付決定日から令和９年１月３１日までの事業に対

する補助金となりますので、月額利用料等の費用は、交

付決定日以降の事業実施期間に必要となる経費

（経費が 1カ月分に満たない分は対象外です）を記

載してください。 

エントリーシートをご提出いただいた後、補助金の

申請へと移る前に、申請内容等を確認するため、市

及び事務局による事前確認（訪問等によるヒアリン

グ）を実施しております。これは、申請内容の確認

のための重要なプロセスとなっておりますので、特段

の事情がない限り、ご協力いただければと思います。 


