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慶應義塾大学大学院経営管理研究科

文部科学省「社会人学び直しニーズ」委託事業　「地域起業家養成研修」　200９年４月度　

受講申込書

年　　　月　　　日

	ふりがな　
名　前
	
	生年月日
	昭和　　　年　　月　　日

　　　　　　　　　（　　　歳）
	性別
	　　

	現住所
	〒


	現　職
	

	連絡先
	TEL：

E-Mail：

	最終学歴
	年　　　月
	

	※　職歴は時系列でご記入下さい。記入しきれない場合は、3枚目の自由記述欄をご活用下さい。　　　

	職歴　１


	　　

　　年　　 月

　　～
　　年　　 月


	会社名：

	
	
	業種：　　　　　　　　　　　　　　　従業員数：

	
	
	所属部署：

	
	
	業務内容：



	職歴　２


	　　年　　 月

　　～

　　年　　 月


	会社名：

	
	
	業種：　　　　　　　　　　　　　  　従業員数：

	
	
	所属部署：

	
	
	業務内容：



	職歴　３


	　　年　　 月

　　～

　　年　　 月

	会社名：

	
	
	業種：　　　　　　　　　　　　　　　　従業員数：

	
	
	所属部署：

	
	
	業務内容：



	計画中の
事業内容
または

起業された
事業の内容
	

	転職でなく起業したい（した）

理由
	

	起業に

向けた課題
または

現在の経営課題
	

	この研修に
期待すること
	

	自由記述欄
	

	応募先
	【青森サテライト会場】　　　　　
フューチャーベンチャーキャピタル株式会社
青森事務所　地域起業家養成研修係（担当：外山）
〒030-0802　青森県青森市本町1-2-20　青森柳町ビル3F
Tel: 017-731-3040　/　Fax: 017-722-0821
E-mail：k-sotoyama@fvc.co.jp　（添付ファイルにてご応募ください）

URL：http://www.fvc.co.jp/base/aomori.html
応募締め切り　2009年3月3日（必着）　


· ご記入いただいた個人情報は本研修の目的の範囲内において収集・維持・利用いたします。またお預かりした個人情報をご本人の承諾を得ることなく第三者に提供、開示することは一切いたしません。
· 別紙の受講資格および受講スケジュールを必ずご確認ください。
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