
令和７年度黒石市創業相談ルーム 参加申込書

・ＦＡＸでのお申込みの場合
参加申込書に必要事項をご記入のうえ、送信してください。

電話、FAX、メール又は二次元コードからお申し込みください。
ＴＥＬ：0172-52-2111（内線641）
ＦＡＸ：0172-53-1839
メール：kuro-souhan@city.kuroishi.aomori.jp

黒石市商工観光部商工課 行

申込締切

※ ご記入いただいた個人情報は本事業のために利用する以外には使用しません

こちらからも申込できます。

初回利用の相談日、７日前まで（相談日時確定後、当課より案内させていただきます。）

相談日一覧

月 日 曜日

4 17 木

4 24 木

5 1 木

5 15 木

6 5 木

6 19 木

7 3 木

7 17 木

8 7 木

8 21 木

9 4 木

9 18 木

10 2 木

10 16 木

11 6 木

11 20 木

12 4 木

12 18 木

1 15 木

1 22 木

2 5 木

2 19 木

3 5 木

3 19 木

相談実施時間帯 ① 10:00～ 11:00 ② 11:00～ 12:00

③ 13:00～ 14:00 ④ 14:00～ 15:00 ⑤ 15:00～ 16:00

企業・団体名

又は個人名

住 所 〒 －

又は開業地住所

E-Mail 

ＴＥＬ

相談者（氏名）

生年月日・年齢
年 月 日 歳

希望日 月 日

希望時間 第一希望

第三希望までご記入く
ださい

第二希望

※下記の①～⑤の数字
をご記入ください。

第三希望

相談内容 （事前把握のため簡潔にお知らせください。）

◎業種

◎開業時期（予定）

◎相談したい事項

□私は、黒石市民又は黒石市内事業者（創業予定者）です。

※内容をご確認の上、☑を入れてください。


