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会場／白山市鶴来総合文化会館クレイン 第3研修室 定員／ 30 名様 受講料／ 9,900円（税込）



日 時 2024 年 10 月 27 日（日） 10：00～13：00 定 員 先着 30 名様 

受 講 料 9,900 円 （税込） 

振 込 先 
三菱ＵＦＪ銀行  御堂筋（ミドウスジ）支店  普通  5426111  ワダセイミツシケン（カ 

※恐れ入りますが振込手数料はご負担ください。 

会 場 白山市鶴来総合文化会館クレイン 第 3 研修室  石川県白山市七原町 77 番地  TEL 076-273-8700 

 

お申込み方法 
申込書を FAX 送信いただくか、担当営業員に直接お渡しください。または下記二次元コードからもお申し込みが可能です。

受講料は事前にお振込みください。受講料のお振込みをもって正式申込みとさせていただきます。なお受講料は返却いたし

かねますので、やむを得ずご欠席される場合は、代理の方にご参加いただきますようお願い申し上げます。 

お問い合わせ先 
和田精密歯研株式会社  金沢営業所  TEL：076-251-0655 

担当： 坂井  Email：kanazawa@labowada.co.jp  

 

八木原淳史先生講演会 参加申込書 FAX 076-251-0622  下記二次元コードからも 

お申し込みが可能です。 

フリガナ   普段お使いのメール作成用 

アプリが起動します。 

 

氏名   

勤務先名   

勤務先所在地   

TEL  FAX   

今後、和田精密歯研㈱からの情報送付を希望されない場合、お手数ではございますが、□に✔の上、FAX 送信をお願いいたします。 ⇒ □ 

電車でお越しの方 ： 

・JR 北陸本線「松任駅」よりタクシー約 15 分 

・北陸鉄道石川線「道法寺駅」より徒歩約 21 分 

お車でお越しの方 ：  

400 台収容の駐車場完備 


