農家レストラン研修　申込書
　　　　　　記入年月日　令和3年　　月　　日

	ふりがな
	

	氏名

生年月日
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　

Ｓ・Ｈ　　　年　　月　　日生（　　　　　歳）

	住所
	〒　　　－

　　　　　　　　都道

府県

	連絡先
	TEL
	

	
	携帯
	


農家レストランの経験について
	経　験
	□全くない　　□農家レストランを経営（店名：　　　　　　　　　　　　　　　）
□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


受講希望講座について
	受講希望する講座に〇を
つけてください
	日時
	講座タイトル

	
	第1回
	1/18(月)
	女性視点でのコンセプトづくり

	
	第2回
	1/25(月)
	開業計画、コンセプトづくり

	
	第3回
	2/3(水)
	レストランの経営の基礎１

～運営編１～

	
	第4回
	2/4(木)
	レストランの経営の基礎２
～運営編２～

	
	第5回
	2/10(水)
	レストランの経営の基礎３
～経理編～

	
	第6回
	2/17(水)
	レストランの経営の基礎４
～衛生管理編～

	
	第7回
	2/24(水)
	レストラン開設に必要な許認可、届出、義務
※食品衛生法の改正に伴い、制度が変わります。

	
	全て受講する


