
大阪万博に向けた県産品販路拡大事業　　期間限定岐阜県産品販売会
開催日程 ：

会 場 ：

【企業情報】 記入日  年　 月　 日

〒

〒

名

万円

PL保険等　加入状況 　有　　・　　無 　※保険証券の写しを提出ください

Instagram　・　facebook　・　X　アドレスのご記入をお願いします

◆HP等からロゴ画像、画像等ダウンロード、使用可能ですか　　　はい　・　いいえ　

※企業パンフレット、商品パンフレット等の参考資料の添付をお願い致します。

受付番号
（JPPPO記入欄）

企業情報　〈加工食品〉

フリガナ

　2024年1月17日（水）～1月23日（火）　7日間

　JR新大阪駅構内

会社名

代表者役職・氏名

会社（本社）所在地

工場所在地（代表工場）

営業品目 従業員数

資本金 設立年月日 　　年　　月　　日

TEL FAX

E-mail

担当者氏名 担当者役職

TEL（担当者携帯等） E-mail（担当者）

貴社のポジション（複数選択可） □商品企画　　□製造元　　□企画・販売元　　□仕入・販売元　　□その他（　　　　　　　　　）

最終製造・加工地（工場名・所在地） □上記工場と同じ　※上記以外の場合は、工場名（企業名）・所在地を記載してください。

会社ホームページ
SNS等ありましたら、ご記入くださ
い

http;//www.***.com

弊社SNS（Instagram）にて
フォロ-していいですか

はい　　・　　いいえ（理由：　

商品を
弊社SNSで紹介していいですか

はい 　・  　いいえ（理由：

事業者セールスポイント
キャッチコピーなど



大阪万博に向けた県産品販路拡大事業　　期間限定岐阜県産品販売会
開催日程 ：

会 場 ：

【企業情報】 記入日 R5年10月15日

〒500-0000

〒500-0000

○○ 名

万円

PL保険等　加入状況 　有　　・　　無 　※保険証券の写しを提出ください

Instagram　・　facebook　・　X　アドレスのご記入をお願いします

◆HP等からロゴ画像、画像等ダウンロード、使用可能ですか　　　はい　・　いいえ　

※企業パンフレット、商品パンフレット等の参考資料の添付をお願い致します。

受付番号
（JPPPO記入欄）

※記入は不要です

企業情報　〈加工食品〉

フリガナ ◯◯（カ）

　2024年1月17日（水）～1月23日（火）　7日間

　JR新大阪駅構内

会社名 ◯◯（株）　　※正式名称を記載してください。

代表者役職・氏名 代表取締役　　◯◯　◯◯

会社（本社）所在地 岐阜県岐阜市◯◯0-00-0

***@***.**

工場所在地（代表工場） 岐阜県岐阜市◯◯0-0-0　　※外部委託の場合は外部委託先の企業、工場名を記載してください。

営業品目 ◯◯の製造販売 従業員数

資本金 設立年月日 昭和00年00月00日

貴社のポジション（複数選択可） □商品企画　　■製造元　　□企画・販売元　　□仕入・販売元　　□その他（　　　　　　　　　）

事業者セールスポイント
キャッチコピーなど

会社ホームページ
SNS等ありましたら、ご記入くださ
い

http;//www.***.com

TEL 000-000-0000 FAX 000-000-0000

E-mail

弊社SNS（Instagram）にて
フォロ-していいですか

はい　　・　　いいえ（理由：　

商品を
弊社SNSで紹介していいですか

はい 　・  　いいえ（理由：

事業者の皆様の商品づくりへの想いや大切にしていることなどを30文字程度でご記入いただけますか。
チラシ制作時などに使わせていただきたいと思います。

最終製造・加工地（工場名・所在地） □上記工場と同じ　※上記以外の場合は、工場名（企業名）・所在地を記載してください。

担当者氏名 □□　□□ 担当者役職 □□部　□□課長

TEL（担当者携帯等） 000-000-0000 E-mail（担当者） ***@***.**



開催日程 ：

会 場 ：

【商品情報①】 記入日 　年　　月　　日

JANコード画像

税率 ％ 税抜き 円 税込み 円

賞味期限

消費期限

冷凍商品の場合、解凍後の期限

産地 産地

□有機JAS □JGAP □ISO

□HACCP　　 □FSSC

□ぎふクリーン農業

受付番号
（JPPPO記入欄）

◯◯（株）　　※正式名称を記載してください。

フリガナ

商品名

JANコード
※ある場合は必ず記入下さい

希望小売価格

商品説明（60文字以内）

原材料名

① ④

② ⑤

③

※その他　ありましたらご記入ください

⑥

成分表示のわかる裏ラベル写
真を添付ください

販売時期 最もおいしい時期・最盛期

原材料（原産地）

原材料名

アレルギー表示
　□卵　　　　□乳　　　□小麦　　　□エビ　　　□かに　　　□そば　　　□落花生
  □その他   (２１品目について　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

国・県等の支援制度、認証／受賞暦

認証・認定機関の許認可
(□にチェックし、対象となる商
品・原材料・工場などを記入) ※ISO、JASなど公的認証は、正式名称・取得年度を記載してください。

　2024年1月17日（水）～1月23日（火）　7日間

　JR新大阪駅構内

サンプル提供
　有　・　無　　※「商品一点サンプル提供」等、明記ください
　　　　　　　　　※展示品の場合、どのような形のサンプルかを記入、若しくは　画像をお願い致します。



ｇ

ｇ

商品画像添付　　※枠の大きさは、画像の大きさに合わせて適宜変更ください。

※実演内容をご記入ください

SDGs　番号（①～⑰）
(該当商品の場合記入ください)

個

商品全体がわかる画像 （中身の見える画像・調理例）とパッケージ写真（外観表裏）等があるとわかりやすいです。

個装サイズ・内容量
W　　　×D　　　×H　　　cm

保存温度帯 常温　冷暗所　冷蔵　冷凍　その他

発注リードタイム（納期） 最低の納品単位

ケースサイズ（重量）
W　　　×D　　　×H　　　cm

1ケースあたり入数

立ち合い・実演　予定日程

※11～12月頃、説明会を
　 開催予定です。

※可能日程（予定）お知らせください。

1/17　・　18　・　19　・　20　・　21　・　22　・　23　日

　※開催前に確認、調整させて頂きますので
　　予定をご記入お願い致します。



開催日程 ：

会 場 ：

【商品情報】 記入日 R5年10月15日

JANコード画像

税率 ％ 税抜き 円 税込み 円

賞味期限

消費期限

冷凍商品の場合、解凍後の期限

産地 産地

◯◯県

※外国産は国名

□有機JAS □JGAP □ISO

□HACCP　　 □FSSC

□ぎふクリーン農業

④

②

会期終了後7日以上　／　製造日から〇〇日　等

受付番号
（JPPPO記入欄）

※記入は不要です

◯◯（株）　　※正式名称を記載してください。

フリガナ ◯◯

商品名 ◯◯　　※商品の正式名称を記載してください。シリーズ商品は価格が同じ三点までとさせていただきます。

※その他　ありましたらご記入ください

⑥

JANコード
※ある場合は必ず記入下さい

※ある場合13桁もしくは8桁　

※JANコードを見やすい画像で必ず添付ください。シリーズでコードが異なる場合はすべて画像添付ください

希望小売価格

原材料（原産地）

原材料名 原材料名

①※使用量の多い順に記載してください。

成分表示のわかる裏ラベル写
真を添付ください

販売時期 通年 最もおいしい時期・最盛期 通年

サンプル提供
　有　・　無　　※「商品一点サンプル提供」等、明記ください
　　　　　　　　　※展示品の場合、どのような形のサンプルかを記入、若しくは　画像をお願い致します。

アレルギー表示
　■卵　　　　□乳　　　□小麦　　　□エビ　　　□かに　　　□そば　　　□落花生
  □その他   (２１品目について　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

国・県等の支援制度、認証／受賞暦
※国や県の支援制度を活用した商品や認定を受けた商品のほか、受賞歴（民間のものも含む）を正式名称、年度とと
もに記載してください。

認証・認定機関の許認可
(□にチェックし、対象となる商
品・原材料・工場などを記入)

会期終了後7日以上　／　製造日から〇〇日　等

解凍後　〇〇日以内

⑤

③

※ISO、JASなど公的認証は、正式名称・取得年度を記載してください。

　2024年1月17日（水）～1月23日（火）　7日間

　JR新大阪駅構内

商品説明（60文字以内）
プライスカードに商品説明を掲載します。商品のポイントなどをご記入ください。



30 ｇ

1000 ｇ

商品画像添付　　※枠の大きさは、画像の大きさに合わせて適宜変更ください。

立ち合い・実演　予定日程

※11～12月頃、説明会を
　 開催予定です。

※可能日程（予定）お知らせください。

1/17　・　18　・　19　・　20　・　21　・　22　・　23　日

　※開催前に確認、調整させて頂きますので
　　予定をご記入お願い致します。

※実演内容をご記入ください

個装サイズ・内容量
W00×D00×H00cm

保存温度帯 常温　冷暗所　冷蔵　冷凍　その他

SDGs　番号（①～⑰）
(該当商品の場合記入ください)

ＳＤＧＳ関連商品である場合、該当番号を記入ください。

W000×D000×H000cm

1ケースあたり入数 10 個

商品全体がわかる画像 （中身の見える画像・調理例）とパッケージ写真（外観表裏）等があるとわかりやすいです。

発注リードタイム（納期） ※注文から納品までの日数を記載してください。 最低の納品単位 ※納品の最少ロット単位も記載してください。

ケースサイズ（重量）


