	[image: image1.jpg].';imﬁi:lwalnu




	
	Muistion otsikko
	1 (1)

	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	02.03.2011
	
	73631


	
	
	Miniyritystuki 2018
	1 (2)
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	Palautusosoite:

Iisalmen kaupungin työllisyyspalvelut

Tiina Sotisalo
Pohjolankatu 14 

74100 IISALMI
	
	Palauta allekirjoitettu miniyritystukihakemus
työllisyysasiantuntija Tiina Sotisalolle
Lisätietoja: työllisyysasiantuntija Tiina Sotisalo 
puh. 040 162 7039 tai tiina.sotisalo@iisalmi.fi 


	Hakijan tiedot
	Sukunimi
	Etunimet

	
	     
	     

	
	Katuosoite
	Henkilötunnus

	
	     
	     

	
	Postinumero
	Postitoimipaikka
	Puhelin

	
	     
	     
	     

	
	Oppilaitos ja koulutusala/tutkinto (jossa kirjoilla kevätkauden 2017)
	Arvioitu valmistumisaika

	
	     
	

	
	IBAN tai tilinumero
	Kevätlukukausi päättyy / syyslukukausi alkaa

	
	     
	
     .     .2018/     .      2018

	
	Sähköpostiosoite

	
	     

	Tiedoksianto
	Suostumus sähköiseen tiedoksiantoon 
(päätös lähetetään tässä hakemuksessa ilmoitettuun sähköpostiosoitteeseen)

	
	 FORMCHECKBOX 

	suostun
	 FORMCHECKBOX 

	en, haluan päätöksen kirjeellä

	
	
	
	
	
	
	
	

	Yritystausta ja miniyrityksen toiminta-suunnitelma


	Aiempi kokemus miniyrittäjyydestä

	
	 FORMCHECKBOX 

	En ole aiemmin toiminut miniyrittäjänä
	 FORMCHECKBOX 

	Olen toiminut aiemmin miniyrittäjänä eri liikeidealla
	 FORMCHECKBOX 

	Olen toiminut aiemmin miniyrittäjänä samalla liikeidealla

	
	Miniyrityksen nimi

	
	     

	
	Miniyrityksen toimintaidea (päätuote, mahdollinen sivutuote)

     
Kuvaile lyhyesti millainen asiakaskunta yritykselläsi on
      
Yrityksen katuosoite

     
Postinumero                             Postitoimipaikka

                                                 

Onko sinulla yrityskumppani, hakeeko hän miniyritystukea?
     

	
	Montako tuntia päivässä/ viikossa teet yrityksessäsi työtä? 

     

Toimiiko yritys koko kesän ajan vai vain osan siitä; minkä ajan? 
Huomioi myös toiminnan valmisteluun käytettävä aika.



Miten olet hoitanut yritykseesi tarvittavat luvat? Mitä lupia tarvitset? 





Entä vakuutukset? 




Mitä muuta haluat kertoa yrityksestäsi?  

     

	
	
	
	
	Olen toiminut aiemmin miniyrittäjänä samalla liikeidealla

	
	

	
	

	
	
KAIKKI MINIYRITYSTUEN HAKIJAT HAASTATELLAAN; 
haastatteluajan saat palauttaessasi tämän hakemuksen. 



	Päiväys ja allekirjoitus 
	
Iisalmessa      . päivänä                 kuuta 2018

	
	Haen miniyritystukea 

	
	     
	

	
	Hakijan allekirjoitus 


	Nimenselvennös


	Miniyritystuen myöntämisen edellytykset
	Miniyritystukea 2018 voidaan myöntää iisalmelaiselle, vuonna 1993 – 2002 syntyneelle opiskelijalle, 
joka perustaa toimintaedellytykset omaavan uuden miniyrityksen opintojensa kesätauon ajalle.

Miniyrityksen liikeidea, toiminta-ajatus ja markkinointisuunnitelma käydään läpi Iisalmen kaupungin
työllisyyspalveluiden suorittamassa haastattelussa ennen päätöstä tuen myöntämisestä. Miniyrityksen 
perustaja osallistuu yritysinfoon ennen yritystoiminnan aloittamista.

Miniyrityksen tulee olla vakuutettu. Miniyritystuen saajalta edellytetään 4H –yrittäjyyttä tai muun vastaavan,
yrittäjyyden neuvonta- ja vakuutusturvan kattavan, palvelun käyttöä.

Miniyritystuki suoritetaan kertasuorituksena pääsääntöisesti ennen suunniteltua toimintakautta. 
Miniyritystuen saaja raportoi yritystoiminnastaan Iisalmen kaupungille viimeistään 1 kk yritystoiminnan 
päättymisen jälkeen.


.
	Iisalmen kaupunki
	Lähiosoite
	PL 10/Pohjolankatu 14
	Kotisivu: www.iisalmi.fi 

	Elinvoima- ja konsernipalvelut
	Postinro ja -toimipaikka
	74101 Iisalmi
	Sähköposti: kirjaamo@iisalmi.fi tai

	
	
	Puhelin
	(017) 272 31, faksi  DOCPROPERTY  tweb_user_facsimiletelephonenumber  \* MERGEFORMAT 
	etunimi.sukunimi@iisalmi.fi 
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