	必要事項を記入の上、FAXでお申込みください。

FAX　0８８-８２４-６１７３



『建築工事監理指針　令和４年版』　講習会 申込書
	開催地
	開催日時
	会　場

	高知市
	建 築   12月21日（水）
　　　10：00～16：15
	高知県建設会館
4階 ホール
	高知市本町4丁目2-15
TEL 088-822-6181

	
	◆所要事項を記入し、該当する項目の□欄にチェックを付け、お申込みください。

	 会　社・団体名等
 ※必須
	
	 電話番号
 ※必須
	

	 ご担当者所属部署

 ※必須
	
	 FAX番号

 ※必須
	

	 ご担当者氏名

 ※必須
	（フリガナ）


	 E-mail

	 住　　所

 ※必須
	 〒　　 　－　　　　　



	 会員等の会員名又は
 所属団体名
	

	【通信欄】 請求書の宛先、見積書・納品書等についてのご連絡事項がありましたらご記入ください。


	受講者氏名
	受講区分
	申込区分
	受講者区分
	参加費（消費税込）

	（フリガナ）


	建 築
	 □ 図書・受講共
 □ 受講のみ
	 □ 会員等
 □ その他
	             　 　    円

	（フリガナ）


	建 築
	 □ 図書・受講共
 □ 受講のみ
	 □ 会員等
 □ その他
	             　 　    円

	（フリガナ）


	建 築
	 □ 図書・受講共
 □ 受講のみ
	 □ 会員等
 □ その他
	             　 　    円

	（フリガナ）


	建 築
	 □ 図書・受講共
 □ 受講のみ
	 □ 会員等
 □ その他
	             　   　  円

	◆ 受講料は前納で銀行振込にてお願いいたします。　
　 振込手数料は、受講者負担でお願いいたします。
	合　計
	             　 　    円


【申込問合せ先】


（一社）高知県建設業協会建築部会


　　　　TEL：088-824-6171
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