


・ＦＡＸまたはメールでお申込み下さい。

・定員になり次第、締め切らせて頂きます。

２．申込者連絡先

部　　署

Ｆ  Ａ  Ｘ

３．申込受付

◆　申込・問い合わせ先

〒540－6591　大阪市中央区大手前1－7－31　OMMビルB1

Email： koen-kai＠kyokai-kinki.or.jp  受付日：  受付№：

ＴＥＬ ： 06－6941－5988 (平日9：00～17：00)

ＦＡＸ ： 06－6942－3933

平成24年度　建　設　事　業　講　演　会

◆　参 加 申 込 方 法

Email

　　申込受付につきましては、FAXまたはメールの返信をもちまして代えさせて頂きます。

※ご記載いただいた個人情報については、ご本人の同意なく、当講演会以外で利用することはありません。

  06－6942－3933
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◆　参 加 申 込 書

  koen-kai@kyokai-kinki.or.jp

１．参 加 者

№
ふ　り　が　な

部　　　署勤　　務　　先　　名 氏　　　　名

ＦＡＸ

  　以下の申込書に必要事項を記入のうえ、上記のメールアドレスまでお申し込み下さい。

  　以下の申込書に必要事項を記入のうえ、この用紙をそのままファックスしてください。
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3

勤務先名

ふりがな
Ｔ  Ｅ  Ｌ

事　務　局　欄

〒

申込者名

Email

住　　所

社団法人 近畿建設協会　事業管理部　（担当：笹倉・山田）


	平成
	申込書


