
提案主体名

都道府県名 38 愛媛県 市町村名 番　　地

（emailｱﾄﾞﾚｽ)

（fax番号)

※「非公開部分有り」の場合は、下記に理由を具体的に記入。

制度の所管・
関係省庁

『えひめ夢提案制度』　夢提案様式『えひめ夢提案制度』　夢提案様式『えひめ夢提案制度』　夢提案様式『えひめ夢提案制度』　夢提案様式

提案主体分類コード

要望事項（事項名）

提案分野

求める措置の具体的内容

根拠法令等 プロジェクト
名

提案の公開の可否

提案者連絡先（担当者名）

担当者連絡先（電話番号）

提案が実現した場合に、補助制度「新ふるさとづくり総合支援事業」を活用して実施したい事業の概要（※該当がある場合のみ記載）

※制限文字数以内では記載できない詳細な事項については、参考資料として別紙（様式自由）に記載し、本様式と
あわせて電子データで提出してください。

※同一提案主体が、複数の提案を行う場合、提案１つにつきこの表を作成してください。（提案の数だけファイルを
作成してください）。

具体的事業の実施内容・提案理由
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