２０１９年度福商実務研修講座　企画書
	タイトル
	募集講座内容No
	　　　－
	

	開催日

※会議所記入欄
	　　　年　　　月　　　日（　　　）
	講座時間

※いずれかに〇印をお願いします
	①（　　　）　10：00～17：00

②（　　　）　13：00～17：00

	講座のねらい
	

	講座カリキュラム

※できるだけ詳しく

入力してください
	

	所属先・講師名
	

	所属先住所
	〒　　　　　　　　　　　　　　　



	研修後の成果
	※採用された場合、企業様への受講案内チラシとして使用させていただきます

	講師略歴・実績
	

	今までの講座で受講者数が最多の研修テーマ

(ﾃｰﾏと階層・受講者数・顧客業種・顧客規模)
	

	申込企業名

※所属先と異なる場合ご記入ください
	

	申込企業住所

※所属先と異なる場合ご記入ください
	

	連絡担当者名
※いずれかに〇印をお願いします
	（　　）ご本人

（　　）ご担当者（御役職　　　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　）

	ＴＥＬ
	
	ＦＡＸ
	

	ｅ－ｍａｉｌ
	

	当所への入会有無
※いずれかに〇印をお願いします
	（　　）会員(会員№　　　　　　　　　　)　（　　）非会員　※採用された際はご入会いただくことを前提といたします


提出締切：2018年12月27日（木）当日消印有効
企画書送信先：福岡商工会議所検定・企業研修グループ　fkkentei@fukunet.or.jp

※注意※ワードファイルのままメールに添付してください

④





提出用　








