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 平成 年 月 日付け産振機第 号で交付決定通知のありました営業活動強化支援事業補助金に

係る事業が完了したので、下記のとおり報告します。 

 

記 

１．申請種別 

【期間枠型】  

時期 申請期間 事業対象期間 

☐ 第１期 4/1～4/20 5/1～7/31 

☐ 第２期 5/1～7/20 8/1～10/31 

☐ 第３期 8/1～11/19 11/1～1/31 

 

 

【単発型】  

時期 申請期間 事業対象期間 

☐ （随時） 4/1～1/20 4/1～1/31 

 

※交付申請書に記載した内容を転記してください。 

２．事業の種類 

☐ 県外発注企業への営業活動のための訪問（Ａ） 

☐ 機構が主催する県外での商談会・提案会への参加（Ｂ） 

☐ 営業活動に使用する資料の作成（Ｃ） 

 

※交付申請書に記載した内容を転記してください。 



 

３．実施した事業の

内容 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※実施事業に応じて訪問月日、訪問者、訪問企業名、面談内容等また

は作成した営業資料※１について記載してください。 

※欄が不足する場合は、適宜別紙（ A4）に記入して添付してくださ

い。 

４．実施成果 

当日面談件数          件 

後日企業訪問・商談協議（見込み含む）          件 

見積・図面検討依頼          件 

試作依頼          件 

商談成立          件 

商談成立額          円 

５．補助対象事業費  
※詳細は様式第４号の

２に記載のこと 
円（消費税抜き）   

６．交付決定額 円          

７．補助金額 ※2 円（千円未満切り捨て） 

８．事業実施しての

感想（自由記載） 
 

※１ 作成した営業資料がわかる資料（現物、コピー等）を添付してください。 

※２ 補助対象事業費の２分の１（申請者が小規模企業者の場合は３分の２）又は 100,000 円のいず

れか低い金額を記載。ただし交付決定額の枠内とします。 



 

様式第４号の２（第８条関係） 

 

営業活動強化支援事業補助金 

 

事業完了報告書 

 

 

５．補助対象事業費の内訳 

区      分 金  額 （円：税抜） 内      容 

旅      費※１ 円  

宿 泊 費※２ 円  

広 報 物 制 作 費 円  

そ の 他 の 経 費 円  

合      計 円  

※１ 訪問先に応じ、営業活動強化支援事業補助金交付要綱別表４に定める旅費の金額を記載し

てください。ただし２名分が限度となります。 

※２ １人１泊 8,000 円で２名分、営業活動実施中の宿泊費に限ります。 

 

【その他添付資料】 

1. 請求書の写し 

契約先からの請求書の写しを添付してください。内訳が一式となっている場合は、内訳のわ

かるものを添付してください。 

2. 領収書等の写し 

 それぞれの経費の支出確認が出来る領収書等の写しを添付してください。領収書等に他の経

費が混在している場合は、それぞれの内訳金額・内容を領収書の余白に明記してください。  

3. 委託契約書等 

  外注等委託項目があれば、委託契約書等の写しを添付してください。  

 


