


■申込方法 

参加を希望する場合、下段の異業種交流会申込書に必要事項を記載のうえ、10 月 31 日（月）ま

でに、FAX・Ｅメールまたは、直接、島田市産業支援センター「おびサポ」へ提出してください。

提出していただきました申込書を基に「参加企業のＰＲシート一覧」を作成し、事前に参加企業へ

お配りする予定です。 

なお、当日は皆さまの新商品や目玉商品・サービスなどの展示コーナーを設けますので、ご提供

くださるようお願いいたします。さらに、自社紹介や商品ＰＲの時間（アピールタイムは１社あた

り１分程度を予定）を設けます。 

■申込み・問合せ：島田市産業支援センター［電話 ０５４７－５４－５７６０］ 

 郵送先 〒427-0022 島田市本通２丁目 1 番の２ 島田市産業支援センター「おびサポ」   

ＦＡＸ ０５４７－５４－５７６５  メール obisapo@city.shimada.lg.jp 

キ   リ   ト   リ 

 

異業種交流会申込書 

（フリガナ） 

事 業 所 名 
 

所 在 地  

業 種  連絡先 
電話       （    ） 

FAX    （    ） 

E - m a i l  

主な取扱商品  

（フリガナ） 

参 加 者 氏 名 

※１社原則１名の参加とさせていただきます 

参 加 目 的  

ＰＲメッセージ 

（200 字以内） 

※こちらのメッセージを参加企業の PR シート一覧に掲載します 

 

 

 

 

 

 

※自社の紹介したい商品がありましたら画像をデータでおびサポまで送付してください。（PR シート

にメッセージと一緒に掲載します） 

商品の展示・披露の 

希望の有無 

※展示商品の搬入は当日の 

午後１時からを予定 

  有  ・  無 

※展示希望が有る場合の商品等の概要 

［                                ］ 

※会社パンフレット等の配布を希望する場合は、当日、ご持参ください。 

締切10/31（月） 
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