（別記第１号様式）

地域リスクコミュニケーションに係る実施申込書
                                                        令和　　年　　月　　日

　鹿児島県農政課かごしまの食輸出・ブランド戦略室長　殿

　　

    　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所：

      　　　　　　　　　　　　　　　　　登録団体等名：

      　　　　　　　　　　　　　　　　　　代表者氏名：                      
    下記のとおり，地域リスクコミュニケーションを実施したいので，申し込みます。

	開催予定日時
	令和　　年　　月　　日（　）   時    分 ～　　時    分

	研修会等の名称
	

	開催場所
	研修会等を行う会場名：

（住所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	参加者

（参集範囲含む）
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　    （人数：　　　人）

	募集方法
	

	研修会等の目的
	

	実施内容

（具体的に記載する。欄が足りない場合は別紙で作成してもよい。）
	

	連絡先


	担当者の職名・氏名
	

	
	所属（組織）名称
	

	
	住所
	 〒



	
	電話番号
	

	
	FAX番号
	

	
	メールアドレス
	


　※　実施団体等の概要がわかる資料を添付すること。
　※　研修会等の具体的な日程（行程）案を添付すること。

  経費の内訳

	費　目
	金額（円）
	積　算　内　訳

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	合　計
	
	


　※　適宜行を追加して具体的に記載すること。必要に応じて単価の分かる資料を添付
　　すること。
