様式第７号（第９条関係）
五戸町の未来を創る起業支援金　事業計画書

１．申請者連絡先等
	氏　　名 (ふりがな)
	
	生年月日
	　　　　年　　月　　日（　　歳）

	連絡先
住所等
	〒　　　－

	
	TEL
	
	FAX
	

	
	e-mail
	



２．起業概要
	事業内容
	

	業　　種
	日本標準産業分類中分類　業種名：


	本事業実施に係る許認可・免許等の必要性
	必要・不要（該当に〇）
　　※必要な場合　取得（見込み）時期　　　　年　　月頃

	
	　　許認可・免許等名称


	本事業はフランチャイズ契約の締結を行う事業か？　　　　はい　・　いいえ　（該当に〇）

	開業・法人等概要
	開業届出日・法人等設立登記日
　　　　　　年　　月　　日

	
	屋号・法人名等


	
	事業形態
１．個人事業　２．株式会社　３．合同会社　４．合名会社
５．合資会社　６．特定非営利活動法人
７．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）（該当に〇）




	主たる事務所の所在地
	〒　　　－　　　　



	役員・従業員数等
	合計：　　　　　　名
（内訳）①役員等：　　　名　②従業員：　　　名
　　　　③ﾊﾟｰﾄ･ｱﾙﾊﾞｲﾄ　　　名

	※法人の場合
資本金
	　　　　　千円（内大企業からの出資：　　　　　　　千円）

	※個人の場合
専業・兼業の別
	本事業が専業　・　本事業は兼業（又は副業）　　（該当に〇）

※兼業（又は副業）の場合は他方の事業を明記
他方の事業：



３．年間利益計画
	a.売上高
	万円
	収入

	b.売上原価
	万円
	支出

	①売上総利益（a+b）
	万円

	c.販売費および一般管理費
	万円
	支出

	②営業利益（①+c）
	万円

	d.営業外収益
	万円
	収入

	e.営業外経費
	万円
	支出

	③経常利益（②+d+e）
	万円


	利益内訳（年間）

	変動費
	万円
	(　　%)

	固定費
	万円
	(　　%)

	目標利益
	万円
	(　　%)


（※支出及び赤字などのマイナス標記は▲で示す）

４．雇用計画
	１年目
	フルタイム　　　　　　人
パートタイム　　　　　人

	年目
	フルタイム　　　　　　人
パートタイム　　　　　人

	年目
	フルタイム　　　　　　人
パートタイム　　　　　人


※事業に従事する人数を計上。株主などで事業に直接従事しない者は含まない。
　また、２年目以降で雇用を増やす見込みがある場合は、何年目かも併せて記載すること。



５．交付金制度活用動機（起業動機）
	


※特に、なぜ五戸町内で起業することとしたか、その優位性などを明記すること。
　また、五戸町にとって地域の活性化に寄与すると判断した場合は、その点も明記すること。

６．申請者概要
	学歴
・
職歴
	（学歴）

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	
	（職歴）

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	
	　　　　年　　月
	

	【アピールポイント】（資格、受賞経歴等）
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