計量証明事業者交流会参加申込書
（一社）新潟県計量協会　事務局　行き

ＦＡＸ：　０２５６－３６－２６０５

メール：　keiryokyoukai-ni@ap.wakwak.com

　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　令和　８年　　月　　日
　下記のとおり申し込みます。
　事業所名　　　　　　　　　　　　　　　　
　ご担当者名　　　　　　　　　　　　　　　　
記
	所属・担当部署名
	役　職
	参加者氏名

	
	
	

	
	
	

	
	
	


　（注）会員事業所は３名以内、非会員事業所は１名でお申し込みください。
※　領収書の要否　　　　要　　　　　不　要
※　領収書のあて先　　事業所　　　　受講者
　　　　　　　　　　　　その他（　　　　　　　　　　　）
（該当するものを○で囲んでください。）
