
様式第 4 号（実施要項 3 関係） 

令和  年  月  日 

 

南越前町町長 様 

 

所在地               

商号又は団体名           

代表者氏名           ㊞ 

電話番号              

 

南越前町トライアル・サウンディング実績報告書 

 

（１）提案事業の名称 

                               

（２）利用者名 

代表事業者等  

協力事業者等 

    有☐ 

    無☐ 

 

 

 

（３）トライアル・サウンディングに申し込んだ理由 

 

 

（４）暫定利用した施設 

☐リトリートたくら      ☐ (             ) 

☐(            ) 

 

（５）使用した面積と対象施設で事業を本格実施する上で必要となる面積 

使用した面積            ㎡程度 

必要となる面積           ㎡程度 

 

（６）暫定利用中の利用者数（延べ人数） 

おおむね            人程度 

 

 



（７）事業採算性、市場性 

実施施設での今回の事業の採算性が高かったかどうかについて、５段階評価

で当てはまる評価に「〇」をご記入ください。また、評価した理由についても

わかる範囲でご記入ください。 

事業採算性 

評 価 

5   ・  4  ・  3  ・  2  ・  1 

 

 

評価の理由 

 

 

対象施設の立地、活用スペース、設備等の状況を踏まえた上で、市場性とし

て高いかどうかを 5段階評価で当てはまる評価に「〇」をご記入ください。ま

た、評価した理由についてもわかる範囲でご記入ください。 

市場性 

評 価 

5   ・  4  ・  3  ・  2  ・  1 

 

 

評価の理由 

 

 

（８）対象施設で事業化に向けた課題 

対象施設で事業を実施する上で、利用者や事業者のための設備、活用スペー

スの広さ、利用のための駐車機能等、何か課題と感じることはございますか。 

 

高い 
どちらかと 

いえば高い 

どちらとも

いえない 
どちらかと 

いえば低い 
低い 

高い 
どちらかと 

いえば高い 

どちらとも

いえない 
どちらかと 

いえば低い 
低い 



（９）対象施設の有効活用に必要と考える行政支援 

今後対象施設の利活用について行政ができる支援内容（手続きの簡略化、利

活用に関する情報提供、貸付料の多様な設定等）で必要と考えることは何かご

ざいますか。 

 

 

（１０）事業者として望ましい事業方式（契約形態、貸付期間等） 

対象施設が利活用可能になった際に、希望する契約形態や貸付期間の希望は

ございますか。 

 

 

（１１）対象施設で事業の本格実施が可能となった場合の利用意向 

対象施設が本格的に利活用できることが可能となった場合、継続的に利用し

たいなど具体的な利用の意向はございますか。 

 

 

（１２）対象施設での事業実施が有償の場合の利用意向、使用料 

トライアル・サウンディング中は使用料等を無償としておりますが、有償の

場合でも対象施設を利用する意向はございますか。また、利用したい場合には、

利用の際の適当と考える使用料についてご記入ください。 

有償の場合の利用意向 
☐利用したい 

☐利用したくない 

適当と考える使用料 
☐１日単位    円程度（  時～ 時まで） 

☐時間単位    円程度（    時間ごと） 

 

（１３）その他トライアル・サウンディング全般について（自由記載） 

 

 


