平成　　　年　　　月　　　日
プロデューサーサポートオフィス（PSO）入所申込書

公益財団法人大阪市都市型産業振興センター
[bookmark: _GoBack]理事長　　様

企業（商号）・団体名　　　　　　　　　　　　               　　　　　　　　　
※法人の場合は、商業登記簿謄本のコピーを１部添付して下さい。

本社・本部所在地　〒　　　　　　　　　          　　　　　　　　　　　　　　
ふりがな
代表者名　　　　　　　　　　  　　　　            　　　　　　　　　　　印
電話番号　　（　　　　　　）  　 　 　　－
携帯番号　　（　　　　　　）   　 　　　－
FAX番号　 　（　　　　　　）　　   　　 －
ｅ－ｍａｉｌ
担当者名及び所属部課名                 　　　　　     　　　　

入所希望室番号　第１希望　　　　　　　　　　第２希望　　　　　　　　　


【企業・団体調書】
１．設立・事業開始時期　　 　　年　 　月　 　日　
２．資本金または元払金（任意団体の場合は不要） 　　　　　　　　　 　万円　　
３．PSOに常駐するスタッフ数　　　　　  　人　(男　 　 　人、女  　　　人)   
　　　　　　　　　　　　　
４．事業・活動の目的
	









５．事業・活動内容
	











６．構成メンバー（3社・人以上。代表者を含む理事･役員・幹事等を記載）
	     氏名
	　　　所属・肩書き
	 　　　　業種・事業内容

	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	


	

	

	




７．過去３年間の売上高（事業規模）
	
	平成　28　年
	平成　29　年
	平成　30　年

	
売上高・事業規模
（万円）

	



	



	





※事業開始前の場合は空欄。平成30年は予定を含む。
８．これまでの活動実績 （過去３年以内）
	    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
    年　　月
	

                     
















９．貴社・貴団体が有する外部ネットワーク（企業・機関・団体等の名称を記載してください）
	


















10．今後3年間の事業・活動目標
	１年目
	２年目
	３年目

	 








	








	











11．事業・活動計画 （平成30年度）
	






                                
















12．メビック扇町と連携して実施する事業・活動（企画案）
    （開催予定時期、テーマ、内容等についてできるだけ具体的に記載してください。）
	



































【代表者の履歴書】
	   氏　　名
	                                          ㊞　　　（　　　　　歳）

	   現 住 所
	

	



 学  歴
 等





 職  歴
　・
 公
 職
 歴






	
























	成年被後見人・被補佐人・被補助人の有無
	        無         ・          有

	  　　破　産　宣　告　の　有　無
	        無         ・          有


※個人情報の取扱について
入所申込書の個人情報は入所募集にかかる目的のみに使用いたします。
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