
（別紙） 

ふ る さ と 寄 附 に 係 る 特 産 品 等 提 案 申 込 書 

 

事業所名  提案内容 新規 ・ 変更 

1.品名 

（全角 20字以内） 

 草津市への 

入札参加登録 
済 ・ 未  

地場産品基準 

該当番号 
 

2.特産品の 

内容量・特長 

・数量 

・大きさ 

・色 等 

 

3.取扱期間、 

限定数等 

(全角 50字以内) 

 

4.送付可能日時 

種別定休日等 

□定休日  （ 月 火 水 木 金 土 日 ） 

       ※該当する曜日に○をしてください 

□大型連休 （               ） 

□年末年始 （               ） 

□常温 □冷蔵 □冷凍 

5.消費期限 

（または賞味期限） 

 

6.寄附金額           円 

※提案は 1万円単位を基本とし、最終は本市が決定します。 

※1,000 円単位で寄附額の設定を希望する場合はご相談ください。 

7.提案品の金額 

（配送費除く） 

①内訳（品名）         単価 数量 金額 

 円  円 

 円  円 

 円  円 

 円  円 

②梱包材費  円 

③小計  円 

④消費税  円 

⑤商品合計（税込：梱包材費、消費税含む） 

 ※送料は別途お支払いします 
円 

※寄附金額の３割を超過した部分については支払い不可 



 

8.品質・衛生管理 

アレルギーについて 

 

＜原材料＞ 

生産地：  

 

＜加工場所＞ 

製造元名：  

住  所： 

加工内容：  

 

＜アレルギー表示＞ 

※ＪＡＳ法・食品衛生法等に従い下表へ記載してください 

※下表以外にも表示が必要なものがあれば追記してください 

③アレルギー表示が義務づけられているもの 

原材料名 卵 乳 小麦 落花生 えび そば かに 

該当有無        

原材料名 くるみ 

該当有無  

 

④アレルギー表示が推奨されているもの 

原材料名 いくら アーモ

ンド 

大豆 バナナ 牛肉 もも ごま 

該当有無        

原材料名 さば さけ いか 鶏肉 りんご 豚肉 あわび 

該当有無        

原材料名 キウイ

フルー

ツ 

オレン

ジ 

やまい

も 

ゼラチ

ン 

まつた

け 

カシュ

ーナッ

ツ 

 

該当有無        

 

 

＜その他＞ 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

9.商品 PR 文 

(全角 400 字以内) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10. 写真データ □メールで提出（メール添付以外は要相談） 

11.連絡先・URL 担当者名： 

ＴＥＬ： 

ＦＡＸ： 

メール： 

ＵＲＬ： 

12.出荷管理システ

ム 

□希望する □希望しない □導入済 


