
様式第１号（第 4 関係） 

 

 

さかきブランド事業補助金交付申請書 

 

 令和  年  月  日 

 

 

坂城町長  様 

 

 

申請者 住 所 坂城町大字坂城 10050 

 

氏 名 （有） 〇  〇     

                         代表取締役 〇〇 〇〇 

 

 令和５年度において、さかきブランド事業補助金の交付を受けたいので、下記の書類を

添えて提出します。 

 

記 

 

１  事業計画書    別紙１のとおり 

 

 

２  提 案 書    別紙２のとおり 

 

 

３  収支計画書    別紙３のとおり 

 

 

 

 

 

 

 住所 

氏名(会社名・法人名) 
押印不要 



〔別紙１〕 

 

事  業  計  画  書 

                                                                   令和  年  月  日 

 

申請者 住所 坂城町大字坂城 10050 

 

氏名 （有） 〇  〇   

                             代表取締役 〇〇 〇〇 

 

事 業 名  

事 業 の 分 類 

（該当するところに

○をつけてください） 

(1) さかきブランド商品の生産設備の整備拡充事業 

(2) さかきブランド商品の新規開発又は改良事業 

(3) さかきブランド商品の販売促進事業 

事 業 の 目 的 

 坂城町特産の〇〇を使用し、農家からの原材料の安定供給をはかる。 
〇〇〇の新商品開発については、ふるさと納税商品対象やネットショップで 
ブランド商品として販売する。 
  

当該事業申請時 

までの開発等の 

経緯、実績等 

 

助成事業の 

内容・方法 

 
 
 
 
 
（別紙提案書にできるだけ詳細に記載のこと） 

事業実施期間 令和  年  月  日から令和  年  月  日まで 

 

 

 

  

氏名(会社名・法人名) 

実施開始日 翌年３月３１日 

〇〇〇の新商品開発 

○○○の改良・ニューアル 

押印不要 



〔別紙２〕 

提    案    書 
 

事 業 名  

 

 

 

（会社概要） 

団 体 ・ 事 業 者 名    (有) 〇 〇 

代 表 者 名 代表取締役   〇〇 〇〇 

資 本 金 ・ 出 資 金    １００万円 

従 業 員 数 ５人（正規職員     ２ 名、パート職員    ３ 名） 

所 在 地 坂城町大字坂城１００５０ 

事 業 担 当 者 

（所属・氏名・連絡先）  

  〇〇 〇〇 

 

ＴＥＬ：         ＦＡＸ： 

業 種 

 

主な製造品目及び内容 〇〇製造販売    おやき、うどん 

売 上 ・ 経 常 利 益 

（ 単 位 ： 千 円 ） 

前々年度の売上 円 
前々年度の 

経常利益 
円 

前年度の売上 円 
前年度の 

経常利益 
円 

 

〇〇〇の新商品開発・○○○の改良・ニューアル 

団体名・会社名・法人名 

〇〇製造販売・飲食業・加工業など 



（補助事業の詳細） 

事 業 の 内 容 ・ 方 法 

（※図面等がある場合

は、提案書に添付してく

ださい。） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

●外部（加工）委託予定（下記いずれかに〇） 

１. 委託しない 

２. 委託する（委託先／住所            ） 

 

●製造予定数／種類／容量 

 

●原価     円 

 

●売価     円 

＜記載のポイント＞ 

①下記事項について、開発項目別に箇条書きにして記載してください。 

②表やグラフ・図を添付して開発するものが分かるように記載してください。 

③開発内容及び方法 

どのような内容をどのような方法で行うのか、開発項目別に記載するとともにどのような設備及び材料
を使用するのかを記載してください。 

 

 

 
 
どのような内容をどのような方法で行うのか。 

開発項目別に記載するとともに具体的な設備及び材料と 

製造方法等を記載してください。 

 



 

期待される効果※１ 

 

特徴（ＰＲポイント）※２ 

 

※１ 期待される効果＜記載のポイント＞ 

開発した商品等により、地域への波及効果等を簡潔に記載してください。 

※２ 特徴（ＰＲポイント）＜記載のポイント＞ 

商品開発のポイント、特徴等を簡潔に記載してください。 

 

 

（事業の推進計画） 

実 施 ス ケ ジ ュ ー ル 

（開始）令和    年    月    日 ～ （完了）令和    年    月    日 

 

（事業設定） 

    ターゲット顧客  

販 路  

当年度計画販売数  

次年度計画販売数  

 

新商品・改良した際の効果と坂城町としてのブランド商

品の PR の仕方と販売先及び販売方法 

 

実施開始日 （例）翌年３月３１

日 

時系列に記入 

新商品・改良商品のこだわり 

※ 新規 ※ 

 商品の客層（ターゲット） 

 販路先 

  

 



〔別紙３〕 

収 支 計  画 書 

 

団体・事業者名     (有) 〇 〇      

 

事  業  名  

総 事 業 費（Ａ）                   550,000円 

補助対象経費（Ｂ）        500,000円  

補助金要望額（Ｃ）Ｂ×1/2                   200,000円  （千円未満切り捨て） 

区 分 科    目 金  額（円） 積  算  内  訳 

収 入 

自己資金 350,000円  

補助金   200,000円  

   

   

   

   

小   計 550,000円  

支 出 

対 

象 

経 

費 

※ 

材料費   300,000円 〇〇、〇〇 

デザイン費 100,000円 一式（詳細） 

ラベル印刷費   50,000円  

梱包費   50,000円  

   

   

   

小  計（Ｂ） 500,000円  

対 

象 

外 

経 

費 

消費税   50,000円  

   

   

   

   

小  計   50,000円  

総 事 業 費 （Ａ） 550,000円  

◎補助金を申請する事業に係る収支予算だけ記載してください。 

◎積算内訳欄に、それぞれの科目ごとに内容を記載してください。 
 

 

団体名・会社名・法人名 

〇〇〇の新商品開発 

○○○の改良・ニューアル 

@〇〇円×〇〇枚 

@〇〇円×〇〇個 

具体的積算など 



 補助金担当者 連絡票  

 

団体・事業者名    (有) 〇 〇 

住  所 坂城町大字坂城 10050 

T E L  

F A X  

担 当 者/ 

部  署/ 

役  職/ 

E - Mail 

 

 

   ※坂城町等からの連絡先を記入してください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


