平成23年度（社）日本地すべり学会　第50回研究発表会及び現地見学会

（事前参加登録・弁当・宿泊）申込書　　締切日：2011年8月15日（月曜日）
	フリガナ
	   
	所属・勤務先
（部署名までご記入ください）
	

	申込代表者名
	
	
	

	住所

（確認証の送付先）
	〒

                                               （勤務先・自宅）
	ＴＥＬ
	（      ）     －

	
	
	ＦＡＸ
	（      ）     －

	No
	 eq \o\ad(フリガナ,　　　　　　　)
	性

別
	年
齢
	役職名
	学会参加
	弁当
	宿　泊
	同室者名

*必ずご記入下さい。

	
	参加者氏名

（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	研究

発表会
	意見

交換会
	現地

見学会
	8/31
	9/1
	8/30
	8/31
	9/1
	9/2
	禁煙・喫煙

ルーム希望
	

	
	
	
	
	会員種別
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	例
	シズオカ　タロウ
	男

女
	50
	課長
	○
	○
	Ｂ
	○
	○
	Ｂ-１
	Ｂ-１
	Ｂ-１
	
	禁煙・喫煙

希望なし
	

	
	静 岡　太 郎
（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	一般・学生・非会員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	１
	
	男

女
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	禁煙・喫煙

希望なし
	

	
	（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	一般・学生・非会員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	２
	
	男

女
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	禁煙・喫煙

希望なし
	

	
	（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	一般・学生・非会員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	３
	
	男

女
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	禁煙・喫煙

希望なし
	

	
	（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	一般・学生・非会員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	４
	
	男

女
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	禁煙・喫煙

希望なし
	

	
	（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	一般・学生・非会員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	５
	
	男

女
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	禁煙・喫煙

希望なし
	

	
	（会員No.　　　　　　　）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	一般・学生・非会員
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	備考
	ご返金の際の口座番号をご記入下さい。
	銀 行 名
	                        銀  行

	
	
	支 店 名
	支　店

	
	
	口座番号
	（当・普）No．

	
	
	口座名義
	                            様

	〒420-8509  静岡市葵区追手町2-12安藤ビル（受付業務代行　静鉄観光サービス（株））

TEL：054-251-6415   FAX：054－251－6710 「平成23年度　日本地すべり学会・第50回研究発表会および現地見学会」デスク


(1)控え（コピー）を必ずお手元に保管下さい。(2)この申込書を上記サポートセンターへＦＡＸ又は郵送にてお申込み下さい。

(3)本記載事項（個人情報）は、本学会、宿泊などの申込みに必要な場合のみ使用させて頂きますので予めご了承下さい。その他一切においての使用は致しません。

(4)参加費は原則前納とします。所属機関等の事情によりやむを得ず振込み等が遅れる場合は、必ず備考欄にその旨記載願います。

現地見学会のコースをご記入ください








