大阪・関西万博　こさえたん製品展示・販売申込書

令和　　年　　月　　日
大阪府工賃向上計画支援事業　事務局
エル・チャレンジ共同企業体
代表理事　　冨田　一幸　　　　様
所　在　地
法　人　名
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　

大阪・関西万博におけるこさえたん製品（雑貨）の展示・販売に係る募集要項の各条項を承知の上で、下記のとおり申込みます。

記
１　申込者
	法人名
	

	事業所名
	

	事業所形態
	就労継続支援A型事業所・就労継続支援B型事業所
生活介護事業所・地域活動支援センター・その他（　　　　　　　　　）

	事業所
代表者
	[役職]　　　　　　　　　　[氏名]

	連絡先
（担当者）
	[役職]　　　　　　　　　　[氏名]

	所在地
	〒

	電　話
	
	FAX
	

	E-mail
	

	こさえたん
ロゴマーク
	· 使用承認済　　　　　□ 承認申請中

	PL保険
	· 加入済　　　　　　　□申請中

	府庁内アンテナショップ
	· 委託販売中　　　　　□過去に販売歴有　　□販売歴なし

	売れ残りの
場合の扱い
	· 府庁内アンテナショップにて販売希望　　□返送希望





2　展示・販売したい製品
　展示・販売を希望する製品の品目にチェックをしてください。
＊ここでチェックした品目については「製品概要（別紙）」をそれぞれ添付してください。
□　布製品　　　　
□　皮革製品　　　
□　木製品　　　　
□　陶製品　　　　
□　紙製品　　　　
□　その他雑貨類　
　　※食品は今回の展示・販売製品募集の対象外です。

3　これまでの販売実績
　これまでの製品の販売先や出店イベント名など、概ね過去5年間の実績を記入してください。
	[bookmark: _Hlk188607868]




4　事業所紹介、PR
作り手の利用者の紹介、力を入れていることなど記入ください。（150字以内）
	例：〇〇市の就労継続支援B型事業所〇〇〇〇〇〇〇〇です。知的障がいの方が多く通っており、軽作業や自主製品づくりに取り組んでいます。製品のデザインも利用者のアイディアをもとにしており、利用者の得意を活かして丁寧に手作りしています。購入される方が笑顔になっていただける製品づくりをめざして努力しています。



5　添付書類等
　□　製品概要（別紙）
　□　こさえたんロゴマーク使用承認通知の写し（申請中の場合は不要）
　□　生産物賠償責任保険（PL保険）加入者証の写し（申請中の場合は申請書）
　□　製品サンプル
