様式第１関係
令和　　年　　月　　日　

栃木県知事　様


所 在 地　
名　　称　
代表者名　

実証事業連携報告書

　令和　年　月　日付け産政第　号により支援の決定を受けた令和　年度未来技術企業・実証事業における実証事業の実施について、下記とおり、事業を連携して実施する者を報告します。
記

１　実証事業名
　　

２　連携者（実証フィールドを提供する事業者）
（１）所在地　　
（２）名称　　　
（３）代表者名　
