
申込先ＦＡＸ№  ０２６－２２８－１１８４ 

【長野県地域事務局】 長野県中小企業団体中央会     

 平成２９年度補正 ものづくり・商業・サービス経営力向上支援補助金 

２次公募説明会参加申込書 

 

                    会社名等                                   

 

住所 (〒      )                             

 

担当者名              TEL                  

FAX                  

 

 

【開催日】 参加希望日に○をお願いします。 

参加希望日 

（希望日に○） 
開催会場 日  時 場  所 

 長野会場 
平成３０年 ８月９日（木） 

午後１時３０分～３時３０分 

長野市鶴賀高畑 752-8 

ホテルメルパルク長野 

 

 
諏訪会場 

平成３０年 ８月１０日（金）  

午前１０時～１２時 

諏訪市高島 2-1200-3 

ＲＡＫＯ華乃井ホテル 

 

 

【参加者名】 

役   職   名 氏          名 

  

  

 

※参加承諾のご連絡及び参加証の発行はいたしません。会場等の都合により参加人数は１事業所 

２名までとさせていただきます。 

※参加申込書に記載された個人情報については、目的外に利用することはありません。 


