
　私（当社）は、上記申込者が、後継者（候補）としてフロンティアすみだ塾への入塾に申し込むことに同意します。

㊞

※申し込みに際しては対象、条件を満たすことを必ずご確認ください。

※電話番号、メールアドレスは連絡が取れる内容をお書きください。

※提出期限は2023年2月28日（火）午後5時必着です。

電話番号

すみだ次世代経営研究協議会事務局（墨田区経営支援課内）行

　Eメール：frontier-sumida@city.sumida.lg.jp（申込専用）

2023年度 フロンティアすみだ塾（第18期）入塾申込書

　フロンティアすみだ塾への入塾について、以下のとおり申し込みます。

申込区分

住所

ふりがな

氏名

後継者　　　・　　　　経営者
記入日：2023年　　　　月　　　　日　

ふりがな

企業名

事業内容

従業員数

所在地

FAX番号

業種

生年月日

（西暦）
　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日　（　　　　歳）

〒

現代表者の同意（※申込区分が「後継者」の方で、現代表者との関係が「親族以外」の方は、現代表者の同意を得てください。）

2023年　　　　　月　　　　　日 代表者名

創業年

（西暦）

在籍年数役職

〒

人 年

年

Ｅメール

アドレス

応募の

理由・意欲


