
 

 

 

（福祉施設用） 

事 業 計 画 書 

令和  年  月  日 

 

一宮市長様 

住所 

 

氏名                 

（名称及び代表者氏名） 

○ 関 係 法 名  

○ 施設・事業名  

○ 施 設 名 称  

○ 従 事 者 数  

○ 常勤換算人員  

○ 開業予定日  

○ 休 日  

○ 利 用 定 員  

○ 連 携 施 設 

名 称：  

所 在 地：  

施設間距離：  

○ 入居の権利関係  

○ 収入見込額 

  月額収入額               円 

  月額支出額               円 

  （内訳）人件費                円 

      光熱費（水道光熱費等）              円 

      雑 費                円 

  純 利 益               円 

○ 資 金 計 画 

  自 己 資 金               円 

  借 入 金               円（借入先：        ） 

  （内訳）土 地                円 

      建 物                円 

      その他                円 

 


