
（別紙１）（様式第１号、第２号関係）
製品開発概要説明書
（　　年度　福岡県福祉機器製品開発支援補助金）

１　テーマ名
	


２　製品開発の概要
	・開発する製品の特徴等を交えて記載してください。

・図を用いる等、わかりやすい記載となるよう工夫し専門用語の使用は極力避けて記載してください。


３　事業実施者
	　企業名　：
　代表者氏名　：
　住　所　：〒

	　担当者氏名：　　　　　　　　　　　　　　　　　（所属：　　　　　　　　　　）
　TEL：　　　　　　　　　　　　　　FAX：　　　　　　　　　　E-mail：

	　経理担当者氏名：
　TEL：　　　　　　　　　　　　　　FAX：　　　　　　　　　　E-mail：


４　福祉施設等の現場のニーズ
	・福祉施設等の現場のニーズについて記載してください。


５　現状の課題
	・４の福祉施設等の現場のニーズを解決するための課題を記載してください。
・競合製品等に用いられている従来技術とその課題について記載してください。



６　製品開発の目標
	・「５　現状の課題」を踏まえ、達成するべき目標を記載してください。
（可能な限り定量的な目標を記載してください。）



７　開発内容
	・製品開発のための実施内容について具体的に記載してください。
・従来製品や競合製品と比較した製品の優位性・特徴を記載してください。



８　開発体制
	・社内体制、責任者等について記載してください。また、協力機関がある場合は協力機関についても記載してください。



９　開発計画
	①事業実施予定期間
　交付決定日　～　平成　　年　　月　　日完了（予定）
②事業の実施時期等（交付決定以後、事業完了までの計画を記載してください）
実施項目

第１四半期

第２四半期

第３四半期

第４四半期

※計画期間を　　　　　で示してください。


１０　事業化計画
	・製品化予定時期、売上げ見込みを記載してください。



１１　その他、特記事項
	・その他、アピールすべき事項等があれば記載してください。




