
令和元年  月  日 

(一社)全国肥料商連合会 殿 

（FAX：０３－３８１７－８８８２） 

基礎コース 受講申込書（第 28 回・熊本市） 

会社名：                担当者名： 
                                              

住所： 〒 
                                              

TEL：                 FAX：         
                                              

 

□第 28 回施肥技術講習会を受講したいので、下記の通り申込みます。 

受
フ

 講
リ

 者
ガ

 名
ナ

 生年月日 年 齢 性 別 認 定 教 材 
意 見 

交換会 

① T/S/H  
男・女 済・無 要･不 参加・不 

② T/S/H  
男・女 済・無 要･不 参加・不 

③ T/S/H  
男・女 済・無 要･不 参加・不 

④ T/S/H  
男・女 済・無 要･不 参加・不 

⑤ T/S/H  
男・女 済・無 要･不 参加・不 

⑥ T/S/H  
男・女 済・無 要･不 参加・不 

 ＊「施肥技術指導員」に認定されている方は認定済に、教材は｢土と施肥の新知識｣を指しますので、それぞれ

該当欄に○印を付けて下さい。                                       

□受講者Ｅ-Mail アドレス： 

①                          ②                                   

③                          ④                                   

⑤                          ⑥                   

 


