様式第１
モニター評価申込書

令和○年○月○日

神奈川県知事　様

企 業 名　
　　　　　　　　　　　　　　　　代表者名 　
　　　　　　　　　　　　　　　　所 在 地　〒
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　〇〇〇実施要領第○条第〇項の規定により、申請します。
	項　目
	記入欄

	経営革新計画承認日
	年　月　日

	モニター対象
新商品名・新サービス名
	

	今後達成したいこと等
	※ 目標売上、目標店舗数など具体的に記入

	提供可能な商品や試作品等
	

	希望する評価観点（任意）
	

	モニター数（原則５人以上）
	　　　　　人程度　※10人以上は応相談

	モニター属性
	· 女性、高齢者、〇〇代、同業者などを記入

	ＳＤＧｓ（持続可能な開発目標）への取組状況
	有　　・　　取組予定

	ＳＤＧｓへの取組（予定）内容
	· 環境配慮、地域社会貢献、働き方改革など具体的に記入

	担当者名／部署
	担当者名：
部　署：

	電話／メール
	電　話：
メール：

	ホームページＵＲＬ
	

	添付書類
	会社案内・商品等説明書（価格、原価、ターゲット、売上目標等）・経営革新計画


※  太枠内をご記入ください（該当しない欄は「－」としてください）。
※  評価後は、「かながわＳＤＧｓパートナー」への登録をご検討ください。
本評価制度は、神奈川県と神奈川県中小企業診断協会の「ＳＤＧｓ推進協定」に基づく取組の一環です。
＜誓約及び同意事項について＞

実施要領第10条の各項目について同意の上、☑をしてください。

□ 商品、製品及び役務の提供に係る安全性の保証
□ 事故等の時の対応
□ 成果の非保証
