オフィス使用承認申請書
年　月　日
新潟県起業化支援・交流拠点施設　指定管理者
公益財団法人　にいがた産業創造機構

理事長　高井　盛雄　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　所　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　法人にあっては、名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　称及び代表者の氏名

　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電　話　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　担当者
　下記のとおり使用したいので申請します。

　なお、使用に際しては、新潟県起業化支援・交流拠点施設条例及びこれに基づく規則に従います。
記

	使用する施設
	　　

	事業内容
	　　

	使用期間
	

	使用人数
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	使用責任者の住所及び氏名
	


添付書類

　１　事業計画書

　２　法人の場合にあっては、当該法人の概要を記載した書類

　３　その他知事が必要と認める書類

（添付書類１－１）

事　業　計　画　書

（新規創業・新事業・社内ベンチャー・その他(　　　　　　　)　）

〇を付けてください

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
（法人にあっては、法人の名称及び代表者の氏名）

　　　

１　事業内容等

	提供する商品・サービス
	　

	事業の経歴について
	無し　

　有り　（創業年月）　　年　　月（個人・法人）

　
売上高

　資本金　　　
　従業員数　　　
取引先

	事業の特徴、概要

（事業の新規性、競合性、市場性・成長性等について記入ください）
	

	創業準備オフィス応募の動機
	


（添付書類１－２）

３　事業化のスケジュール（入居期間中と退室以降の予定）

	入居期間中の３ケ月毎の活動とスケジュール
	　　月
	活動とスケジュール内容を記載

	退室時（１年後）の事業の姿について（売上高・従業員数・法人化等）


	


（添付書類１－３）

４　売上計画
（※４ヶ月ごとの計画を記載ください）

（単位：千円）

	製品名
	年　月期
	年　月期
	年　月期

	
	
	
	

	eq \o\ad(\d\fo"売上高計　"(),売上高計)
	
	
	

	利益予測
	
	
	


（算出根拠）（「何をどこへいくらで販売する」など具体的に）
５　資金需要と調達（※４ヶ月ごとの計画を記載ください）

（単位：千円）
	主な内容
	年　月期
	年　月期
	年　月期

	設備
リース代金

人件費

家賃（光熱代含む）
	
	
	1



	資金需要合計
	
	
	

	調達方法
	年　月期
	年　月期
	年　月期

	自己資金

銀行借入れ

その他（売上げ）
	
	
	

	資金調達合計
	
	
	


（算出根拠）
６　現在の手持ち事業資金　　　円

７　事業の課題とＮＩＣＯに期待する支援内容
８　入居希望等

(1) 申請者の組織形態（該当するものに〇を付けてください）

法人　・　個人企業　・　グループ　・　個人

(2) 入居を希望する部屋（該当する部屋の番号を記入してください）

第１希望　　　　　　　　　　　第２希望　　　　　　　　

	区分
	単位
	面積（㎡）
	使用料（円）

	①　ブース（１人用・５区画）
	１区画につき１月
	各３．０
	４，８００

	②　２名対応オフィス１
	１月
	１６．３２
	２６，１００

	③　　〃　　　　　　２
	
	１６．８０
	２６，９００

	④　　〃　　　　　　３
	
	１７．２６
	２７，６００

	⑤　　〃　　　　　　４
	
	１８．０５
	２８，９００

	⑥　４名対応オフィス
	
	３３．１１
	５３，０００


(3) 入居予定日　入居決定のあった日以降となります

（添付書類２）

· 個人又は任意のグループ・団体の場合にも（　）書きに従って記入の上、申請書に添付してください。

法　人　概　要　書

	法人名

（個人は商号、グループ・団体の場合は名称）
	

	代表者氏名
	

	本社所在地

（個人は住所、グループ・団体の場合は代表者住所）
	〒

	本社連絡先

（同上）
	ＴＥＬ：

ＦＡＸ：


	資本金

（個人及びグループ・団体は記入不要）


	

	設立（予定）年月日

（個人及びグループ・団体は創業（予定）年月日）
	

	決算期
	

	従業員数
	

	入居予定人数

備考
	


（添付書類３）

· 企業の場合は代表者を、グループ入居の場合は、入居者全員について作成してください。

履        歴        書
                                            年　　月　　日現在

	 ふりがな　　　
	印

	氏　　名　　　　
	
	　　　写　真

      貼　付

	明治・大正・昭和・平成　年　月　日　生

	 本籍　　　　　　都 道
　　　　　　　　 府 県
	(縦4.5㎝×横3.5㎝)



	 ふりがな
	 電　話

ＦＡＸ



	 現 住 所   〒

	

	 ふりがな
	 電　話

	 連 絡 先   〒

　　　　　　　　　　　　　

	9
 ＦＡＸ

	
	
	

	          年
	    月
	学歴・職歴（各別にまとめて記入）

	学歴

	
	

	
	
	

	職歴


	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	
	
	

	          年
	  月
	免　許　・　資　格
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