　平成２２年度　佐世保市人材育成委託事業

技術向上のための教育プログラム受講申込書

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成２３年　　月　　日申込み

	
	　　 eq \o\ad(受講講座,　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)
 （ 受講する番号を○で囲んでく

ださい。重複受講も可能です。）


	1． ＪＩＳ溶接技能者評価試験対応講座
①実習・学科とも、②実習のみ、③学科のみ

以下は溶接材料等の準備が必要ですので、

溶接技能者評価試験申込書により申請された事項を記入してください
(受験種目)　　　(例　A-２Ｆ、A－２H等)
(使用溶接材料)　 

　銘　　　柄   (例　神戸製鋼等)

　規格の種類　　(例　LB-52U 3.2×400等)

	

	
	  eq \o\ad(住所,　　　　　　　　　　　　　　　)
	 　〒
	

	
	
	
	

	
	
	 　　　　　　TEL　（　　　　　　　　）　　　　 　－

　　　　　　Ｅ－ｍａｉｌ
	

	
	  eq \o\ad(（ふりがな）,　　　　　　　　　　　　　　　)
  eq \o\ad(氏名,　　　　　　　　　　　　　　　)
	 （                                      ）
	 　性　　別
  男　・　女
	 　　年　齢
 　　　　　才
	

	
	会社名・学校名
	 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	

	
	所属役職名
	所属：　　　　　　　　　　　　　　　役職（学年）：
	

	
	連絡先電話等
	　TEL：　　　　　　　　　　　　　　　FAX：
	


　【申込先】  　西九州テクノコンソーシアム　
〒８５７－１１９３　佐世保市沖新町１番１号　佐世保工業高等専門学校内　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Tel・Fax（０９５６）３４－１５７０　
　　　　　　　　　　　　Ｅ-mail:akamatsu@post.cc.sasebo.ac.jp



























