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　　　　　年　　月　　日

　（宛先）桜井市長　

住　　所
名　　称
代表者の役職・氏名　　　   　　　　　　　
主たる事業所の所在地

事業承継取組状況報告書

　　　　年　　月　　日付け　　　第　　号にて交付決定をうけた桜井市事業承継支援補助事業について、桜井市事業承継支援補助金交付要綱第19条の規定により、下記の通り報告します。

記

実施状況　
1. 事業承継候補者を探している
2. 事業承継候補者があり、現在交渉中
3. 事業承継者を決定し、経営引継ぎのための事務処理（契約締結・登記等）中
4. 事業承継に向けた活動を中断
（理由）
5. 事業承継に向けた活動を中止し、今後実施しない
（理由）
6. 新たな代表者への引継ぎ完了又は最終合意契約締結
（引継日又は契約日）
（承継先）

· 3.又は6.の場合は証明する書類を添付してください。
