
様式第 2号 

事業者概要 

１ 申請者等 

事
業
者
情
報 

（フリガナ）  

商号又は名称  

事業所の所在地 
〒   

 

電話番号  

FAX番号  

（フリガナ）  

代表者職氏名  

担
当
者
情
報 

（フリガナ）  

支店・営業所名  

所在地 
〒   

 

電話番号  

FAX番号  

メールアドレス  

（フリガナ）  

担当者職氏名  

 

２ 業務内容 

 

※必要に応じてパンフレット等を添付すること 


