様式第１号（第５条関係）
年　　月　　日

香川県知事　　　　　　　　殿
所在地　　　　　　　　　　　　　
名称　　　　　　　　　　　　　　
代表者氏名　　　　　　　　　　　
平日の日中に連絡可能な電話番号
　　　　（　　　　）　　　　　　

香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付申請書


香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付要綱第５条の規定に基づき、次のとおり関係書類を添えて申請します。

１　交付申請額
	種別
	申請額の計算

	甲板部・無線部
	１人当たり
40千円×　３　月　×　　　人
＝　　　　　　　円

	機関部
	１人当たり
50千円×　６　月　×　　　人
＝　　　　　　　円



	交付申請額
	



２　雇用・育成する船員
	種別
	船員氏名
	生年月日
	雇入日
	船員経験
の有無

	甲板部・無線部
機関部
	
	年　月　日
	年　月　日
	有・無

	甲板部・無線部
機関部
	
	年　月　日
	年　月　日
	有・無


※種別は、該当するものに○をつけてください。
※申請に係る全ての船員について記載してください。必要に応じて行を追加してください。

３　添付書類
（１）要綱第２条第１号の事業を経営していることを証明する書類
（２）誓約書
（３）直近１か月以内に発行された県税の納税証明書（完納証明書）
（４）その他知事が必要と認める書類


様式第２号（第７条関係）
交通第　　　　　号
　　年　　月　　日


　殿


香川県知事　　　　　　　　　　


香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付決定通知書


　年　月　日付けで申請のあった香川県船員チャレンジ雇用促進助成金については、香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付要綱第７条の規定に基づき、次のとおり交付することを決定したので通知します。

記


交付決定額　　金　　　　　　　　　　　円


様式第３号（第７条関係）
交通第　　　　　号
　　年　　月　　日


　殿


香川県知事　　　　　　　　　　


香川県船員チャレンジ雇用促進助成金不交付決定通知書


　香川県船員チャレンジ雇用促進助成金については、交付しないことと決定したので、香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付要綱第７条の規定により通知します。

記

　決定の理由






様式第４号（第９条関係）
                                                                    
                                                                    年    月    日
  香川県知事　殿

                                        所在地　　　　　　　　　　　　　

名称　　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　

平日の日中に連絡可能な電話番号
　　　　（　　　　）　　　　　　


　　香川県船員チャレンジ雇用促進助成金状況報告書

　香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付要綱第９条の規定に基づき、下記のとおり報告します。

                                              記
　　
	①交付決定年月日及び文書番号
	　　　　年　　月　　日付け　　第　　　　　号

	②状況報告

	
	氏名
	種別
	生年月日
	在職
状況

	
	
	甲板部・無線部
機関部
	
	

	
	
	甲板部・無線部
機関部
	
	


※種別は、該当するものに○をつけてください。
※「在職状況」は、状況報告日現在の在職の「有無」を記載して下さい。
該当の船員が退職している場合は、退職した日を記載して下さい。
　※必要に応じて行数を追加してください。

【添付書類】
　　（１）　在職あるいは退職を証する書類
　　（２）　その他知事が必要と認める書類


様式第５号（第10条関係）
 
 年　  月    日
  香川県知事　殿

                                        所在地　　　　　　　　　　　　　

名称　　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　

平日の日中に連絡可能な電話番号
　　　　（　　　　）　　　　　　


　　香川県船員チャレンジ雇用促進助成金実績報告書

　香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付要綱第10条の規定に基づき、下記のとおり報告します。

                                              記
　　
	①交付決定年月日及び文書番号
	　　　　年　　月　　日付け　　第　　　　　号

	②実績報告

	
	氏名
	種別
	雇入日
	育成
完了日
	勤務日
勤務時間

	
	
	甲板部・無線部
機関部
	
	
	日数　　　　日／週
時間　　　時間／週

	
	
	甲板部・無線部
機関部
	
	
	日数　　　　日／週
時間　　　時間／週


※種別は、該当するものに○をつけてください。
※申請に係る全ての船員について記載してください。必要に応じて行を追加してください。

【添付書類】
（１）雇用し、育成を行った船員の氏名、生年月日、雇入日、船員経験の有無、職務等を証する書類（給与支払簿、船員手帳の写し等）
（２）その他知事が必要と認める書類



様式第６号（第11条関係） 
交通第　　　　　号
　　年　　月　　日


　殿


香川県知事　　　　　　　


香川県船員チャレンジ雇用促進助成金確定通知書


　年　月　日付けで実績報告のあった香川県船員チャレンジ雇用促進助成金については、香川県船員チャレンジ雇用促進助成金交付要綱第11条に基づき、次のとおり確定したので通知します。

記


助成金の確定額　　金　　　　　　　　　　　円
