
別記

様式第２号(第５条関係）

　　年　　月　　日

鳥取県知事　様

主たる事務所の所在地

商号又は名称

代表者氏名 印

電話番号

FAX番号

メールアドレス

※は希望する場合。

　２　添付書類

注：　添付する書類に○を付けてください。

その他書類

文 書 番 号

　上記記載の主たる事務所の所在地、代表者氏名等及び様式第３号の林業経営者に関する情報につ
いて、知事が意欲と能力のある林業経営者に登録し、公表する情報として申請します。
　（※また、下記区域において経営管理実施権配分計画が定められる場合に経営管理実施権の設定を
受けることを希望します。）

　１　経営管理実施権の設定を受けることを希望する区域（市町村名を記載。県内全域とすることも可。）

意欲と能力のある林業経営者への登録申請書

（認定事業主の有無　　有   無　　＊該当する方に○をつけること。）

記

登記事項証明又は住民票

林業経営者に関する情報（様式第３号）

遵守する行動規範やガイドライン等の写し

技術者・技能者等の資格の写し

労働安全衛生法に基づく特別教育等
の実施状況が確認できる書類の写し

社会・労働保険等への加入状況の確認書類

雇用に関する文書の様式 行動規範等の遵守のための取組内容を証する書類

法人：貸借対照表及び損益計算書の写し（直近３年分）

就業規則

事業実績を証する書類（契約書等の写し）

共同販売・共同出荷に関する協定書等の写し

個人：青色申告決算書等の写し（直近３年分）

連携事業体との協定書又は同意書等の写し

誓約書（様式第４号）


