危険物事故防止研修会 受講申請書兼受講票

	希望受講日・会場
	

	出　前　研　修
	□　希望する　（　　　　　　　　名）
□　希望しない

	氏       名
	　　　　　　　　フリガナ
（役職　　　　　　）氏　　名

	
勤
務　先

	名　　称
所属部課
	


	
	所　在　地
	〒


電話　　　　　　　　　　　　ＦＡＸ
Ｅメールアドレス


　　※ 「出前研修」は、□に✔を入れてください。

	※
協会記入
	申　請　受　付　日
	受　講　番　号
	備　　　　考

	
	
	
	



· 申請方法
必要事項をご記入の上、下記の全国危険物安全協会宛てにFAX送信してください。
協会にて受付後、受講番号を記載した受講票及び受講料に係る請求書をお送りしますので、研修会当日、受付で受講票をご提示ください。
　★送付先　
「（一財）全国危険物安全協会　企業防災対策室」宛て
　FAX番号　０３（５９６２）８９２９

· 問い合わせ先
[bookmark: _GoBack]　　東京都港区東新橋１丁目１番１９号　ヤクルト本社ビル１５階
　　一般財団法人全国危険物安全協会　企業防災対策室
　　電話　０３（５９６２）８９２５
