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فرم نهایی ایده برای پذیرش دررویداد

عنوان ایده و مشخصات اعضای تیم 

	عنوان ایده به فارسی :




	Idea topic (in English) :



 
مشخصات نماینده  تیم    / صاحب ایده 

	نام و نام خانوادگی :.................................................
	
	سن : ....................................................
	
	
	کد ملی :...................................................

	
	
	
	
	

	رشته تحصیلی : .....................................................

	
	آدرس ایمیل : ...........................................
	
	مدرک تحصیلی : ....................................

	
	
	
	
	

	تلفن ثابت : ..............................................................

	
	کدپستی : ...................................................
	
	تلفن همراه : ............................................



	آدرس نماینده تیم / صاحب ایده : 
............................................................................................................................................................................................................................................




	تعداد اعضای تیم :  2 نفر        3 نفر         4 نفر        بیشتر از 4 نفر



مشخصات اعضای تیم 

	نام و نام خانوادگی
	مدرک تحصیلی
	رشته تحصیلی
	نوع همکاری
	تخصص و مهارت های کلیدی
	سوابق تحقیقاتی و کاری 
	تلفن
	ایمیل

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	



[bookmark: _GoBack]تجربه اعضای تیم 

	نام و نام خانوادگی
	فعالیت/عنوان
	طول دوره
	کارفرما/ناظر
	وضعیت(جاری/خاتمه یافته/متوقف)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



معرفی ایده و ویژگی های آن 

	
شرح مختصری از ایده خود را بیان کنید : (ایده خود و مشخصات فنی آن را شرح دهید )








	
حوزه فعالیت ایده 
فناوری های تکنولوژی آموزشی سالمندان  فناوری های پزشکی – بهداشتی سالمندان  فناوری های حرفه ای-اقتصادی سالمندان فناوری های عمومی سالمندان 

سایر (نام برده شود) : ......................................................................




	این ایده چه مشکل ،مساله و نیازی از سالمندان را برطرف می کند : (مشکلاتی را که شناسایی کرده اید و منجر به طرح ایده شده است را بیان کنید)






	
مهمترین خدمات یا تولیدات خود را که با اجرای این ایده به سالمندان ارائه خواهید داد را بیان کنید : 






	
وضعیت فعلی ایده :

صرفا ایده       محصول یا خدمت نیمه آماده        در حال تولید و یا عرضه 
سایر  (توضیح داده شود) : ........................................................................................................



 بازار ، فروش و سرمایه گذاری 


	
مدت زمان لازم جهت آمادگی محصولات / خدمات شما برای ورود به بازار : 
کمتر از سه ماه       بین 3 تا 6 ماه       بیش از یکسال 
سایر (توضیح داده شود ) :...................................................................................................




	
چه نوع موارد قانونی همانند مجوز و پروانه کسب جهت تولید و ورود بعه بازار باید اخذ شود :







برآورد هزینه 

	هزینه برآوردی تبدیل ایده به محصول / خدمت به چه میزان پیش بینی میشود؟(هزینه ماشین آلات،تجهیزات،نیروی انسانی و ... )


	عنوان
	تعداد
	زمان مورد نیاز
	مبلغ (ریال)
	توضیحات

	نیروی انسانی 
	
	
	
	

	تجهیزات و موارد اولیه 
	
	
	
	

	مجوز ها
	
	
	
	

	تامین زیر ساخت
	
	
	
	

	جمع کل
	
	
	
	_________









	
مبلغ کل سرمایه پیش بینی شده مورد نیاز تا اتمام کامل ایده : 




	
میزان سرمایه گذاری انجام شده تاکنون : 




	
سهم مجری طرح از کل سرمایه گذاری :



هدف گیری بازار 

	
مشتریان شما چه کسانی هستند ؟




	
ترکیب مشتریان شما (از نظر سن، جنسیت و شغل) چگونه است ؟ 




	
اندازه بازار هدف و کسب و کار شما در حال و آینده چگونه است ؟ 




	
کسب و کار شما چه سهمی از بازار هدف را شامل میشود ؟ 




	
بیان کنید که کسب و کار شما در یک بازار رو به انحطاط ، ثابت و یا در حال رشد است ؟ 




	رقبای داخلی و خارجی شما چه کسانی هستند ؟




	
سایر توضیحاتی که احتمال میدهید در بررسی ایده شما موثر باشند را شرح دهید : 




	
نام ونام خانوادگی نماینده تیم / صاحب ایده : 

امضاء : 

تاریخ : 



بار گذاری مدارک 

مدارک مورد نیاز جهت بارگذاری در سایت 

	1. مدل یا بوم کسب و کار (در صورت موجود بودن )


	

	2. مدارک و مستندات مربوط به رزومه 


	

	3. رزومه مربوط به ایده استارتاپی
 

	

	4. عکس پرسنلی نماینده تیم / صاحب ایده 


	

	5. تصویر کارت ملی نماینده تیم / صاحب ایده 
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