公益社団法人　日本フードスペシャリスト協会

平成２８年度フードスペシャリスト養成機関研修会

参 加 申 込 書

	御芳名
	学部・学科
	学内職名
	E-mail
	携帯電話番号
（緊急時連絡先のため）

	交流会

	カナ
	
	
	
	
	出・欠

	カナ
	
	
	
	
	出・欠

	カナ
	
	
	
	
	出・欠


＊　個人会員の方は学内職名は記入不要です。

＊　交流会の出欠に必ず○印をお願いします。
＊　参加費等の領収書は、銀行振り込みの際の「受取書」、「利用明細書票」をもって代えさせて戴きます。
平成２８年　　月　　　日
	御芳名　

	学校名　
（個人会員は住所）　

	電話番号

	E－Mail


○意見交換会での意見・要望・提案事項

	



申込締切日　　平成２８年７日１９日（火）

送付先　　(公益社団法人)日本フードスペシャリスト協会

FAX　 ０３－３９４０－３３８９　　　E-Mail 　jimu@jafs.org  
研修会参加者
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