（様式１）
なら食と農の魅力創造国際大学校フードクリエイティブ学科
奈良県内開業・就業支援事業補助金　事前相談書
年　　月　　日
なら食と農の魅力創造国際大学校　副校長殿
	① 相談者氏名（フリガナ）
	

	② 郵便番号
	

	③ 住所
	


	④ 電話番号
	

	⑤ メールアドレス
	

	⑥ 卒業年月
	



１　相談区分（該当するものに〇）
　（　　）　奈良県内における飲食店等の開業に関する相談
　（　　）　奈良県内における飲食店等への就業に関する相談
　（　　）　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

２　開業・就業の予定内容
（１）開業を予定している場合
	① 予定開業日（目安）
	年　　月　　日頃

	② 予定所在地（市町村名まで）
	

	③ 業態・業種
	(例：ｶﾌｪ、ﾚｽﾄﾗﾝ、旅館、民宿　等）

	④ 共同経営予定の有無
	有　・　無

	⑤開業/事業承継
	新規開業　・　事業承継　・　第二創業





（２）就業期間（３年間以上）を満たす予定の場合
	就業開始時期
	年　　月　　日

	就業期間（３年間以上）を満たす時期
	年　　月　　日

	就業先（事業者名）
	

	勤務地（市町村名まで）
	

	職種（厚生労働省編職業分類の分類名が分かれば記載）
	



就業期間（３年間以上）に転職等がある場合は、下記に適宜追加すること
	就業開始時期
	年　　月　　日

	離職時期
	年　　月　　日

	就業先（事業者名）
	

	勤務地（市町村名まで）
	

	職種（厚生労働省編職業分類の分類名が分かれば記載）
	

	休業期間
	年　　月　　日～
年　　月　　日



３　補助金の申請予定時期
　　・申請書（第１号様式）を提出しようとする予定日　　年　　月　　日頃
　　※起算日から４年以内に申請する必要があります。

４　相談内容
　　・補助金申請にあたっての事前の報告
　　・補助金額（納付した授業料の２分の１の確認）
　　・その他（具体的に記入してください）

	【大学校記入欄】
　受付日：　　　　年　　月　　日
　対応者：　
　確認事項：




