
 (様式１)
中小企業大学校仙台校研修受講申込書

(受付NO.          )　
	 公益社団法人宮城県トラック協会会長殿
	申込年月日　　　　　　年　　月　　日　

	研修施設
	　中小企業大学校仙台校

	講　座　名
	

	日　程　等
	　　　　　年　　月　　日　～　　月　　日　(　　　日間 )

	会社所在地
	〒　　　－

	事業者名
	

	申込責任者
	役職　　　　　　　　　　　　氏　名　　　　　　　　　　　　　㊞

	電　　　話
	（　　　）
	ＦＡＸ
	(　　　）

	研修受講者
	フリガナ
役職　　　　　　　　　　　　　　氏　　名

昭和・平成　 　　年　　　月　　　日生

	自宅住所
	〒　　　－　　　　　　自宅電話(緊急連絡先)　　　( 　　)　　　　 



	研修受講料
	円　　　　　　　　青年部員

	前　　　泊
(助成対象外)
	する　・　しない
	後　　　泊
(助成対象外)
	する　・　しない

	助成申請額
	　　　　　　　　　　　　円


【計算例】　受講料 × ２／３ ＝ 助成申請額 (１００円未満切上げ)
※宮城県トラック協会青年部員の場合は、受講料全額を助成。


