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福山市商店街活力向上事業補助金【民間事業者提案事業】
提案書


福山市長　様

所在地（住所）：
事業者名：
代表者：

次のとおり福山市商店街活力向上事業補助金【民間事業者提案事業】に係り、次のとおり提案します。なお、提案内容については、福山市のホームページに掲載されることについて同意します。

〈事業者概要〉
※以下の情報は、事業者名を除き、ホームページへは掲載しません
	事業者名
	

	代表者名
	

	担当者名
	

	連絡先
	電話
	ＦＡＸ

	
	メールアドレス

	主な事業内容
	※日頃の事業内容を簡潔に記載してください。








〈提案内容〉
	（１）概要
	



	（２）事業内容
	







	（３）事業効果
	※商店街のどういった課題にどのように資するかを記載してください






	（４）実施期間
	年　　月　　日～　　　　年　　月　　日

	（５）実施希望商店街
	※実施を希望する商店街があれば記載してください。なお、過去に共催・受託して事業を実施したことがある商店街とのマッチングは不可です。また、希望以外の商店街とマッチングする場合があります。




	（６）組合等への要望
	※組合等への要望があれば記載してください。（人的協力など）




	（７）その他特記事項
	







