（様式第１）
専　門　家　派　遣　申　込　書

平成　　年　　月　　日

鯖江市ものづくり支援機構　あて

　　　　　〒

所 在 地

企 業 名

代表者名　　　　　　　　　　　　　　　　　印
TEL

FAX

以下のとおり専門家の派遣を申し込みます。

	企業の概要
	業　　種
	
	資 本 金
	

	
	従業員数
	
	創業年月
	

	
	売 上 高

（直近2期）
	千円（平成　年　月～平成　年　月）

千円（平成　年　月～平成　年　月）

	（担当者）役職名：　　　　　　　　　　　　　　　　　氏　名：

	1． 事業内容

（現在行っている事業の概要等について記入してください。）

	2． 課題

（現在の事業や業務又は計画中の事業等に関する課題について記入してください。）

	3． 専門家に求める支援内容

（専門家に支援を求める具体的な内容及び期待する効果について記入してください。）

	4． 専門家の派遣を希望する時期

平成　　年　　月頃　～　平成　　年　　月頃


