社団法人いわき産学官ネットワーク協会
平成２３年度　経営課題解決支援事業・アドバイザー派遣申請書


	貴社名：

	代表者役職・氏名：

	記入者所属・役職・氏名：

	ＵＲＬ：
	e-mail：

	Tel：
	Fax：

	訪問先住所：

	資本金

千円
	創業

昭和・平成　　　　　年　　月
	設立

昭和・平成　　　　　年　　月

	平成１９年度売上高

百万円
	平成２０年度売上高

百万円
	平成２１年度売上高

百万円
	平成２２年度売上高

百万円

	平成１９年度従業者数

人
	平成２０年度従業者数

人
	平成２１年度従業者数

人
	平成２２年度従業者数

人

	主要製品、サービスの内容
	

	派遣申請理由
	

	
	（アドバイザーの希望等が特にありましたらご記入下さい）

	
	

	希望日
	第１希望：　　　月　　日　時間　　　：　　　～　　　：　　　の間

第２希望：　　　月　　日　時間　　　：　　　～　　　：　　　の間

第３希望：　　　月　　日　時間　　　：　　　～　　　：　　　の間

その他：

	その他（ご自由にお書き下さい）
	


· 電子メール添付かファクスで問診票と共にお送り下さい。
【問合先】福島県いわき市平字田町120番地　ＬＡＴＯＶ6階　いわき産業創造館内�　　　　　電話　0246-21-7570　FAX　0246-21-7571　E-Mail　� HYPERLINK "mailto:iwaki-sangakukan@bz01.plala.or.jp" �iwaki-sangakukan@bz01.plala.or.jp�








