
既存企業を引継いで

『後継者』に
なってみませんか？

『長野県後継者バンク』とは
後継者バンクとは、長野県事業引継ぎ支援センターが主体となり、創業を目指

す起業家と後継者を求めている企業・個人事業主が登録期間中、相互の希望条

件などによって、事業引継ぎのチャンスを持てるように支援する仕組みです。

公益財団法人長野県中小企業振興センター

長野県事業引継ぎ支援センター

《長野県後継者バンク》登録者募集中!!
◎お申込みは、裏面をご参照ください。



１、【申込み前の確認事項】

３、【申込み内容】※記入してください。

年齢・性別 歳 男　・　女

●登録申込書等の提出書類は返却しませんので、必要な場合は必ず控え（コピー）をお取りください。

【受付機関使用欄】

【長野県事業引継ぎ支援センター使用欄】 №　　　　　　   　　　　

受付日 登録日
申込者
連絡日

紹介団体
連絡日

ご職業

長野県後継者バンク登録申込書
（申込用紙の提出時、保険証・免許証等のご本人様の確認ができるものの提示が必要です。）

FAX（　　　　）　　　　-

Eメール 　　　　　　　　　　　　@

氏名

２、【申込書受付機関※以下3機関】（いずれかの窓口へ、申込者ご本人が持参してください。）

◎申込後、支援センターによる電話でのヒアリングと事業計画書等の提出についてご連絡します。正式登
録となった段階から、初めて紹介を受けられます。場合によっては面接を行うことや正式登録とならない
場合があります。

住所
　〒　　　　　　-

電話・FAX
※連絡がつきやすいものを記入してください。

電話（　　　　）　　　　-

【確認事項】
私は、反社会的勢力(暴力団、暴力団員、暴力団準構成員、暴力団関係企業、総会屋その他のこれらに準ずる者をいいます。
以下同じ。)　に該当せず、かつ、将来においても該当しないことを誓約します。これに違反したときは、貴センターの支援
を終了されても異議なく、貴センターに対して損害賠償その他の請求を一切行いません。また、違反若しくは終了によって
貴センターに損害を与えたときには、その損害を賠償します。

平成　　　年　　　月　　　日　（氏名直筆）

引継ぎを希望する業種等
（事業内容）

●ご提出いただいた個人情報は、法令の定めのある場合やご本人が同意している場合を除き、目的外利用することやご紹介いただいた
団体以外の第三者に提供することはありません。

受付者

団体名

●当バンクは、後継者不在の事業主の経営者候補として、起業家を引き合わせるものであるため、従業員としての雇用をあっせんする
ものではありません。

本人確認
（いずれかに

○）

1.免許証　／　2.保険証
3.その他（　　　　　　）

登録申込書（この用紙）と

本人確認可能なもの（保険証・免許証等）を

受付機関へ持参

支援センターによる電話でのヒアリング

及び、事業計画書等の提出依頼
正式登録

②最寄の商工会議所
※最寄の窓口確認が必要な場合は、WEBでの検索が便利です。

③最寄の商工会
※最寄の窓口確認が必要な場合は、WEBでの検索が便利です。

①ながの創業サポートオフィス

所在地：〒380-0928 長野県長野市若里1-18-1 長野県工業技術総合センター３階

公益財団法人 長野県中小企業振興センター内 ながの創業サポートオフィス

電話：026-269-7359

検索長野県商工会連合会 県内商工会一覧検索長野県商工会議所連合会


