太极大药房      片区       店广场活动

	一、基本信息 *

	预计活动时间
	   年   月   日 至  月   日 共计   天

	活动主题
	

	活动地址
	

	适用顾客
	

	二、活动内容 *

	（一）主线活动内容： 

[请填写全场买赠/买省活动]

（2） 支线活动内容：

        [请填写Eg:1、保健品活动内容

          2、单品活动内容]

（三）现场厂家活动

[请填写 Eg：免费项目：检测血糖、检测血压、检查微量元素

邀请    个厂家（             ）]



	三、费用预算 *

	项目名称

单价

数量

合计

场地费

赠品1

赠品2

DM单

海报

合计


	四、备注 *

	 [请填写不参加主线活动的商品（ID号）等其他注意事项]



	五、需要解决的问题

	(如广场活动物资的配送、邀请的厂家）



	六、销售情况预计 *

	[销售增长不低于20%]




（标记*项目为必须填写，未标记*项目根据本店具体情况填写） 

填报人：                             填报日期： 

