下記フォーマットに記入後、中小企業採用力向上支援事業（saiyouryoku@pasonacareer.biz）
までご連絡をお願い致します。


中小企業採用力向上支援事業　セミナー申込みフォーム
[bookmark: _Hlk507081175]お手数ですが、以下ご記入をお願いいたします。

【希望セミナー日】　　月　　日　セミナー
【 企業名 】
【 企業名（カタカナ） 】
【 部署名 】
【 業種 】 
【 業種（具体的な内容） 】
【 役職 】  
【 従業員数 】 
【 氏名 】
【 郵便番号 】 
【 ご住所 】 
【 都内事業所有無 】 
【 電話番号 】 
【 メールアドレス 】 
【 参加人数 】☐ 1　・☐　2　名
（1社1名様のセミナーの場合は、参加人数1名でお席をご用意いたします）
【 参加理由 】 
【コンサルティング利用】
☐活用した　☐活用中　☐申込手続き中　☐検討中　☐その他
【本セミナーを知ったきっかけ】
☐人材確保相談窓口  ☐事務局ホームページ  ☐ハローワーク  
☐東京しごとセンターからのメール ☐東京しごとセンター担当者からの紹介  ☐市区町村役所  
☐商工会議所・商工会  ☐DM  ☐事務局からのメール  ☐その他（　　　　　　　　　　　）
【本事業についての質問 】 
【個人情報の取り扱いについて 】☐同意する
＊個人情報の取り扱い内容につきましては、HP上の「個人情報の取り扱いについて」をご確認ください。
■セミナー申込連絡先　中小企業採用力向上支援事業　事務局
[bookmark: _GoBack]MAIL：saiyouryoku@pasonacareer.biz
