様式第１号

早川町地域おこし協力隊インターン受入申込書

早川町長
所在地
団体名
代表者氏名

私は、早川町地域おこし協力隊インターン受入団体募集要項（仕様書）の内容をすべて理解し、承諾した上で申し込みます。
　また、町から受入決定通知を受けた際は、当該要項を遵守し、活動を行います。
	現在営んでいる業種
(該当するもの全てに☑)
	□　農業・林業　　□　宿泊業・飲食サービス業
□　医療、福祉　　□　サービス業
□　観光業　　　　□　その他(　　　　　　　　　　)

	団体の活動内容
	(具体的な事業内容を記載すること)

	受入希望時期及び期間
	年　月　日から　年　月　日まで　　 日間

	担当者連絡先
	担当者名：
電話：
メール：



