複式簿記相談申込カード

平成　年　月　日提出

１．相談依頼者名
	会員名
	

	担当者名
	

	ＴＥＬ
	


２．相談内容（具体的に）

	

	

	

	

	

	

	

	

	


３．添付資料

	

	

	

	


４．希望する方法（いずれかに○をつける）

・面接（　月　日に伺いたい）
・現地指導（　月　日頃希望）
（上記１～４までを依頼者において記入して下さい。）

