様式第７号(第９条関係)

千曲市サテライトオフィス進出支援金実績報告書

　　年　　月　　日　
　(宛先)千曲市長

	【申請者】

	所在地
	

	名称
	

	代表者氏名
	

	連絡先
	



千曲市サテライトオフィス進出支援金交付要領第９条に基づき、下記のとおり報告します。
記

【サテライトオフィス利用計画】　※ サテライトオフィスに関するもののみ記載
	所在地
	千曲市　

	責任者
	役　職：
氏　名：
連絡先：

	事業開始日
	　　　　年　　月　　日

	事業期間
	　　　　年　　月　　日　～　　　年　　月　　日

	実施した事業内容
	[bookmark: _GoBack]

	勤務する従業員等の数
（実績報告時点）
	役　員：　　　人
従業員：　　　人
うち　常用雇用：　　　人
パート・アルバイト・派遣社員等：　　　人
その他（　　　　 　　　　　　）：　　　人


※ 常用雇用の者とは、ひと月の所定労働時間のうち半数以上の期間を当該サテライトオフィ
　 スで勤務する者であり、かつ、雇用期間の定めがなく、パート・アルバイト・契約社員以
外のいわゆる正社員とする。別途作成する資料による場合は、その旨を記載してください。
【添付資料】
　　・雇用の状況がわかる書類（労働者名簿の写し等）
　　・該当する従業員の健康保険被保険者証の写し
