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観光・産業連携拠点づくり事業に係るマーケットサウンディング

個別対話エントリーシート


「観光・産業連携拠点づくり事業に係るマーケットサウンディング」個別対話への参加を以下のとおり申し込みます。

	法人名
（代表となる法人）
	

	所在地
	〒

	参加区分
	☐単独の法人で参加　　　☐複数の法人で参加

	参加法人名
（複数の法人で参加の場合）
	

	連絡担当者
	法人・部署名
	

	
	　　　　（ふりがな）
役職・氏名
	

	
	E-Mail
	

	
	電話番号
	
	FAX
	














（次頁に詳細内容を記入してください。）

【参加予定者】

	法人名
	部署名
	役職名
	氏名（ふりがな）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


· 対面による個別対話への参加は、５名までとしてください。
· オンラインによる個別対話への参加は、５名までとしてください。接続は５回線までとしてください。

【参加希望日】

個別対話は、以下の期間に開催します。
令和４年11月16日（水）、11月１7日（木）、11月18日（金）
下表に希望日を記入し、希望する時間帯・形式にチェックを入れてください。

	
	希望日
	時間帯
	形式

	第１希望
	月　日（　）
	☐午前10時30分～11時30分
☐午後13時30分～14時30分
☐午後15時30分～16時30分
☐何時でもよい
	☐対面
☐オンライン

	第２希望
	月　日（　）
	☐午前10時30分～11時30分
☐午後13時30分～14時30分
☐午後15時30分～16時30分
☐何時でもよい
	☐対面
☐オンライン

	第３希望
	月　日（　）
	☐午前10時30分～11時30分
☐午後13時30分～14時30分
☐午後15時30分～16時30分
☐何時でもよい
	☐対面
☐オンライン


· 参加申込書を受領後、調整の上、実施日時及び場所を電子メールにてご連絡します。
（都合により希望に添えない場合もありますので、あらかじめ御了承ください。）
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