若手漁業者事業継続支援事業認定申請書様式第１号（第４条関係）


　　　　　年　　月　　日　
　臼杵市長　　　　　　　様
[bookmark: _Hlk98418773]（申請者）郵便番号　
住　　所　法人にあっては、その所在地及び名称
並びに代表者の役職・氏名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　　名　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（自署又は記名押印）

　若手漁業者事業継続支援事業の認定を受けたいので、臼杵市若手漁業者事業継続支援事業交付金交付要綱第4条の規定により、下記のとおり申請します。

記
1． 申請者
	生年月日
	
	※年　齢
	　　　　　　　　　　歳

	就業種類
	　　 □独立就業　　　　　　□親元就業　　　　　□被雇用漁業者

	主たる漁業種類
	
	主に漁獲する魚種
	


※申請日時点での年齢
2． 申請における確認事項
	確認事項
（✓を記入）
	□
	私（当社）は、申請時点で臼杵市担い手育成交付金の受給はありません。

	
	□
	私（当社）は、今後、臼杵市内で１年以上漁業を営む予定です。

	
	□
	私（当社）の市税納付状況を照会・調査することについて同意します。

	
	□
	私（当社）は、臼杵市が対象者要件の確認のために住民票を取得することについて同意します。


３．購入資機材等の内訳
	購入資機材等の名称
	補助対象経費（税抜）
	備考

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合計※補助額の上限は自己負担額の３分の２、上限４０万円（被雇用漁業者は上限２０万円）


	
	


４．事業効果
	購入資機材等を導入することで期待される効果を下記に記述してください。
	




例）:新しい漁具を導入することで、多様な魚種を漁獲できるようになり、漁獲機会が拡大します。
:省力化に繋がる機器を導入することで、身体的負担が軽減され、長期的な事業継続が可能になる。
:漁具購入時の負担が軽減されることで、事業継続への意欲が高まる。



５．確認書（大分県漁業協同組合臼杵支店確認欄）

　　　　申請資料一式を確認したところ、申請内容は適当であることを確認しました。


〈確認日〉　　　年　　　月　　　日
〈確認者〉
住　所　臼杵市板知屋1247-1
氏　名　大分県漁業協同組合臼杵支店
　　　　　　　　　　　　　　　支店長　　　　　　　　　印
　　　　　　　　　　　　　　 


＜添付書類＞
（1） 暴力団関係者でない旨の誓約書（様式第２号）
（2） 見積書の写し
（3） 前各号に掲げるもののほか、市長が必要と認める書類
