別紙３
令和５年〇月〇日　

令和４年度みなとオアシスエリアの利活用に関するサウンディング型市場調査
参加申込書

１　申込事業者及び連絡先
	事業者名
	

	所 在 地
	

	担当者
連絡先
	部署名・役職名
	

	
	氏名 (ふりがな)
	

	
	ＴＥＬ
	

	
	ＦＡＸ
	

	
	E-mail
	



２　ヒアリング希望日時（希望日時について□欄にチェックをお願いします）
　　※　5/16（火）～5/19（金）の期間
	日程
	時間帯

	５月16日（火）
	□10時～正午　　□14時～16時　　□何時でもよい

	５月17日（水）
	□10時～正午　　□14時～16時　　□何時でもよい

	５月18日（木）
	□10時～正午　　□14時～16時　　□何時でもよい

	５月19日（金）
	□10時～正午　　□14時～16時　　□何時でもよい


[bookmark: _GoBack]※　希望日時について調整させていただき、電子メールにてご連絡します。（都合によりご希望に添えない場合もありますのであらかじめご了承ください。）

３　ヒアリング参加者（１事業者：３名、グループ：４名以内としてください）
	部署名（所属法人名）
	役職名
	氏名 (ふりがな)

	
	
	

	
	
	

	
	
	


※締切期限：令和５年４月７日（金）17時00分まで
