平成27年度
第２回 創業支援セミナー 受講申込書
	氏　名
	フリガナ
	性別
	男 ・ 女

	
	
	生年月日
	S
H    /    /

	住　所
	〒　　　-

	電　話
	（　　　）　　　　
	ＦＡＸ
	（　　　）　　　　

	携帯電話
	

	e-mail
	

	創業(予定)業種
	

	開業(予定)年月
	

	現在の職業
	①会社員･公務員　 ②経営者･役員，自営業，自由業

③パート･アルバイト　④専業主婦　⑤学生　⑥無職

	本セミナーを何で知りましたか
	①商工会(窓口，広報紙，ＨＰ等)　　 ②常陽リビング

③新聞広告(新聞名:　　　　　　　)　④広報つくば

⑤市役所(窓口，ＨＰ等)　　⑤金融機関
⑥その他（　　　　　　　　　　　）




　　　　※受講申込書により知り得た情報は、商工会からの連絡・情報提供に利用するほか、
法令に基づいて求められる以外は、受講者本人の同意を得ないで他の目的には使用
いたしません。
※お申込み、お問い合わせ先
つくば市商工会（担当：宇津木，久松）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　つくば市筑穂１－１０－４（大穂庁舎２階）
TEL 029-879-8200　FAX 029-879-8822
URL　http://www.tsukuba-cci.or.jp/  
e-mail　sougyou@tsukuba-cci.or.jp
