様式第１号（第６条関係）
年　　　月　　　日
（宛先）内子町長
[bookmark: _GoBack]内子町おためし滞在宿泊費補助金現地活動計画書

１　現地活動を行う者の情報
	ふりがな
	
	申請者との
続柄
	本人
	生年月日
（年齢）
	年　　月　　日
（　　）歳
	職業
	

	氏　名
	
	
	
	
	
	
	

	現住所
	〒
	出身都道府県

	
	
	

	電話番号
	（※平日の日中に連絡が取れる番号）
	

	メールアドレス
	
	



２　同行者がいる場合（居住地を証する書類の住所が「１　現地活動を行う者の情報」と異なる場合、計画書及び請求書をそれぞれ申請者として提出してください。）
	ふりがな
	
	申請者との
続柄
	
	生年月日
（年齢）
	年　　月　　日
（　　）歳
	職業
	

	氏　名
	
	
	
	
	
	
	



３　現地活動の目的等
	該当するものに☑してください。（複数可）
	□仕事探し
	□住まい探し
	□移住に関する相談・面談

	現地活動の目的・内容、訪問予定地等
	【目的・内容、訪問予定地等】



【内子町での旅程等】
到着日　　　　年　　月　　日　　宿泊施設名　　　　　　　　　宿泊費（予定）

	
	活動日　　　　年　　月　　日　　宿泊施設名　　　　　　　　　宿泊費（予定）

	
	活動日　　　　年　　月　　日　　宿泊施設名　　　　　　　　　宿泊費（予定）

	
	活動日　　　　年　　月　　日　　宿泊施設名　　　　　　　　　宿泊費（予定）

	
	活動日　　　　年　　月　　日　　宿泊施設名　　　　　　　　　宿泊費（予定）

	
	活動日　　　　年　　月　　日　　宿泊施設名　　　　　　　　　宿泊費（予定）

	
	終了日　　　　年　　月　　日


※　提出後に旅程や宿泊施設等の変更があった場合は、速やかにご連絡ください。
※　本計画書の内容や相談内容等の情報を、必要に応じて関係する人に共有させていただく場合がありますので、ご了承ください。
※　訪問相手について、訪問時に名刺等をもらうなどして活動報告書に記載できるようにしておいてください。
※　補助対象となる宿泊施設は、内子町内のホテル・旅館等の旅館業法に基づく許可を受けている施設又は住宅宿泊事業法に基づく届出がなされた民宿等です。
※　宿泊施設から取得する領収書には、必ず、次のことを記載してもらってください。
　　・領収金額、宿泊した年月日や泊数
　　・宿泊施設の名称、申請者の宛名、ただし書(宿泊費)

４　添付書類
	申請者及び同行者の居住地を証する書類
	マイナンバーカード、運転免許証又は住民票等の写し



５　確認（内子町使用覧）
	　　上記の内容について、移住相談、説明等を行ったことを確認します。

	
	所属長・職・氏名
	

	
	
	印

	
	
	



