様式第１４号（状況報告書・第１９条関係）
                                             　　                             （Ａ４判）
	状 況 報 告 書
                                                         　　　　年　　月　　日
（あて名）秋田県知事  佐竹敬久　

（申請者）
                                  　    所在地
                                        法人名
                                        代表者職氏名　　　　　　　　　　　
　　　　年　　月　　日付け産集　－　　　で認定通知を受けた事業について、本社

機能等移転促進事業補助金交付要綱第１８条の規定により報告します。
　　１　指定事業名              

　　２　業務施設の所在地      

３　操業開始日      
４　雇用状況　　　　
区　分
年月日
雇用者数
総　数
常用雇用者数
非常用雇用者数
うち新規採用
うち新規採用
雇用基準
年　月　日
人
人
人
人
人
計画申請時
年　月　日
人
人
人
人
人
操業開始時
年　月　日
人
人
人
人
人
操業開始後

１年目

年　月　日
人
人
人
人
人
２年目

年　月　日
人
人
人
人
人
３年目

年　月　日
人
人
人
人
人



添付書類：直近の決算書類
