
受  講  申  込  書 

 

受講申込は、１２月１日からＦＡＸ又はメールにより受付。定員を超えるまで受付します。定員

を超えた時点で締め切りとさせて頂きます。また１社あたり５名を越える場合は、後日人数調整の

ご相談をさせて頂きますので、ご了承下さい。（この様式に、希望会場など必要事項を記入の上、

FAX又はメールして下さい。） 

 

希望

会場 

（ふりがな） 

氏  名 

 

所   属 

（会社名、所属

部課名など） 

        連 絡 先 

郵便番号         

住    所 

電話番号 

（ F A X ） 

   〒  

 

(             ) 

   〒  

 

(             ) 

   〒  

 

(             ) 

   〒  

 

(             ) 

   〒  

 

(             ) 

 

東京 

（記載例） 

もくざい だいすけ 

木材 大助 

 

○○木材株式

会社 営業部 

 

〒123-4567 

○○県○○市○○町○○－○ 

 

0000-00-0000 

(0000-00-0001 ) 

 

 

＜問合先＞ 東京都文京区後楽 1-7-12 林友ビル６階 

（一社）全日本木材市場連盟内 担当：柱本、山元  TEL：03-3818-2906       

 FAX： 03-3818-2907    メール：zennichi22@gmail.com 


