
年 月

年 月

歳

歳)

歳)

歳)

歳)

年 月 年 月

　地域おこし協力隊や移住経験のある者との面談

現地移住
体験活動

　暮らしの体験　（市内の食材店等で食材を調達し食事をする、生活エリアの探索 等）

　就業にかかること　（就農相談・就業相談や企業面接・テレワーク 等）

　住居にかかること　（不動産会社への物件相談 等）

　子育て・教育にかかること　（保育所・学校・子育て施設等に関すること）

　自然・文化にかかること　（地域の慣習や文化を学ぶ行事や体験、自然に触れるイベント 等）

　地域との交流　（農業体験、移住者交流会やその他イベント行事への参加 等）

　その他　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

現地活動の
目的・内容

（現地訪問による住まいや仕事探し、確認したいことなど、目的・内容を詳細に記載してください。）

３    現地活動の期間・目的（計画） 行程全体の日程を記入してください

現地活動の
期   間

出発日 帰着日 宿泊数

日から 日まで 泊

年 月 日
職業

(

年 月 日
職業

(

年 月 日
職業

(

年 月 日
職業

(

メールアドレス

２    同行者の情報（該当する場合のみ記入） 同行者はいない

同行者名・ふりがな 申請者との続柄 生年月日（年齢）

住   所

※住民票の住所と合わせてください

出身地

都道府県

電話番号

〒

市町村名

福島市長    様

１    現地活動を行う者（申請者）の情報

ふりがな

生年月日
（年齢）

月
職
業氏   名

年 　日

第1号様式（第9条関係）

ふくしまプレ移住サポート事業補助金    現地活動計画書兼報告書

計画書提出 令和

報告書提出 令和 日

日



月 日

月 日

月 日

月 日

月 日

月 日

円

△ここまでが計画書欄

宿泊料

清掃料

福島市五老内町3-1　福島市役所  出会い移住・多文化共生課　移住支援係

オンラインによる事前面
談の日程について定住交
流課よりご連絡いたしま
す

事前面談を実施し、滞在
中に行う移住 体験活動
などを決定します

事前面談から1～3日後
に「本事業の活用が可能
であること」をご連絡しま
す

お試し移住

対象とならない経費：施設に付帯している設備の利用料金、体験費用、食事代など

　出発の15日前までに上記1～4の欄を記入し、添付書類（免許証等の県外に居住していることが
　分かる書類）を添えて、出会い移住・多文化共生課へメールなどで提出してください

　メールアドレス teijyuu@mail.city.fukushima.fukushima.jp

　郵送の場合 〒960-8601

４    施設の情報及び費用の見込み額

宿泊施設名 費用の見込み額

合計 （内訳）

円
円

その他 円

予約手数料 円

記入欄が足りない場合は、別紙等により詳細を記入してください（任意様式）

上記の移住体験を行ったことを確認できる写真や書類などをご提出いただくことになります

3-1 移住体験活動

日時 体験活動内容 場所 受入先などの情報



年 月 年 月

円

泊

泊

泊

泊

泊

円

▽ここからは報告書欄

５    現地活動の結果と今後の活動予定

予定金額

　メールアドレス teijyuu@mail.city.fukushima.fukushima.jp

円

７    補助金交付申請額（予定）
次の１または２のうち当てはまる方に○をつけてください

1 申請者と同行者の全員が同一宿泊数である場合

予定金額
対象経費の合計額の1/2(100円未満切捨て)と
「3,000円×宿泊人数×宿泊数」のうち低い方

宿泊施設名 確定した費用額

現地活動の
結果

（現地活動により確認できたこと、所感等を詳細に記載してください。）

合計

同行者 名

 ※料金に加算されていない方の宿泊数

　　は記入しないでください

予約手数料 円

円

円

（内訳）

2 申請者と同行者の全員が同一宿泊数ではない場合

円

日から 泊日まで

現地活動の
期間

出発日 帰着日 宿泊数

今後の
活動予定

（現地活動の結果を踏まえ、今後、どのような活動を検討していくのか具体的に記載してください。）

６    現地活動の期間、施設の情報及び費用（実績）

　郵送の場合 〒960-8601

福島市五老内町3-1　福島市役所  出会い移住・多文化共生課　移住支援係

宿泊料

清掃料

その他

内
訳

申請者名

　帰着から10日後までに上記5～7の欄を記入し出会い移住・多文化共生課へメールなどで提出して
　ください

合計（のべ宿泊数）

対象経費の合計額の1/2(100円未満切捨て)と
「3,000円×のべ宿泊数」のうち低い方



第2号様式（第10条関係）

年 月 日

福島市長　様

住所

申請者名

電話番号

記

円

〔対象施設〕 〔現地活動の期間・宿泊数〕

出発日

帰着日

宿泊数

　〔添付資料〕

・宿泊施設の領収書

（宿泊者名・支払金額・人数・宿泊日および泊数等の内訳が分かるもの）

令和

交付申請書兼実績報告書

ふくしまプレ移住サポート事業補助金

　　泊

　　標記の補助金について、同補助金交付要綱第１０条に基づき関係書類を添えて交付申請

　　及び実績報告します。

補 助 金 額

令和　　年　　月　　日

令和　　年　　月　　日



第4号様式（第14条関係）

年 月 日

福島市長　様

住所

申請者名

電話番号

記

交付決定及び額確定日： 年 月 日 指定番号： 　指令第　　　　　　号

円

口座振込依頼書欄

下記の口座へ振り込みを希望します。

〔添付資料〕

　上記の口座情報が確認できる書類のコピー（通帳やキャッシュカードなど）

種別

（フリガナ）
口座名義人

補助金の名称： ふくしまプレ移住サポート事業補助金

請求金額

口座番号

金融機関名 本店・支店名等

すでに交付決定及び額確定通知のあった下記の補助金について、同補助金交付要綱第１４条

に基づき請求します。

令和

請求書

ふくしまプレ移住サポート事業補助金


