
平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」一般研修（平成２３年１１月開催分）　受講申込書

	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜申込責任者＞　
＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	210.東京11/7  211.札幌11/9　


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	210.東京11/7  211.札幌11/9


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	210.東京11/7  211.札幌11/9


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。
平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」一般研修（平成２３年１２月開催分）　受講申込書

＜申込責任者＞

	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地

	
	
	
	
	
	
	包括
	212.大阪12/9　


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
フリガナ
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地

	
	
	
	
	
	
	包括
	212.大阪12/9


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地

	
	
	
	
	
	
	包括
	212.大阪12/9


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」一般研修（平成２４年１月開催分）　受講申込書

＜申込責任者＞

	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	個別
	104.福岡1/18

	
	
	
	
	
	
	包括
	213.沖縄1/12　214.東京1/16


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	個別
	104.福岡1/18

	
	
	
	
	
	
	包括
	213.沖縄1/12　214.東京1/16


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	個別
	104.福岡1/18

	
	
	
	
	
	
	包括
	213.沖縄1/12　214.東京1/16


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」一般研修（平成２４年２月開催分）　受講申込書

	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜申込責任者＞
＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	個別
	105.東京2/8

	
	
	
	
	
	
	包括
	215.仙台2/1　216.福岡2/22　


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	個別
	105.東京2/8

	
	
	
	
	
	
	包括
	215.仙台2/1　216.福岡2/22　


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	個別
	105.東京2/8

	
	
	
	
	
	
	包括
	215.仙台2/1　216.福岡2/22　


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。
　　　　　　

平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」一般研修（平成２４年３月開催分）　受講申込書

	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜申込責任者＞
＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地

	
	
	
	
	
	
	包括
	217.東京3/6


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地

	
	
	
	
	
	
	包括
	217.東京3/6


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地

	
	
	
	
	
	
	包括
	217.東京3/6


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。
平成　　年　　月　　日
	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」講師育成研修（平成２３年１１月）　受講申込書
＜申込責任者＞
＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	415.東京11/30　

	
	
	
	
	
	
	個別
	503.福岡11/15


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	415.東京11/30

	
	
	
	
	
	
	個別
	503.福岡11/15


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	415.東京11/30

	
	
	
	
	
	
	個別
	503.福岡11/15


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。

平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」講師育成研修（平成２３年１２月）　受講申込書
	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜申込責任者＞
＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	416.東京12/20　

	
	
	
	
	
	
	個別
	504.東京12/21


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	416.東京12/20

	
	
	
	
	
	
	個別
	504.東京12/21


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	416.東京12/20

	
	
	
	
	
	
	個別
	504.東京12/21


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます。
平成　　年　　月　　日
平成２３年度「割賦販売法・自主ルール研修」講師育成研修（平成２４年１月）　受講申込書

＜申込責任者＞

	会員番号（事務局記入）
	会社名
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	部署
	
	役職
	

	氏名
	（姓）
	（名）
	
	
	
	

	所在地
	〒　　　－

	ＴＥＬ
	－　　　　－

	
	
	ＦＡＸ
	－　　　　－


＜受講者＞

	１
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	417.大阪1/25　

	
	
	
	
	
	
	個別
	505.大阪1/26


	２
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	417.大阪1/25　

	
	
	
	
	
	
	個別
	505.大阪1/26


	３
	フリガナ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	性別
	１．男　２．女
	生年月日
	３．昭和　４．平成
	
	
	年
	
	
	月
	
	
	日

	
	氏名
	（姓）

	（名）

	部署
	役職
	受講日及び受講地（いずれか１つに○をしてください）

	
	
	
	
	
	
	包括
	417.大阪1/25　

	
	
	
	
	
	
	個別
	505.大阪1/26


※受講申込書に記載された個人情報は、当協会が開催する割賦販売法・自主ルール研修に係る受講者管理、事務連絡、請求事務等に利用させていただきます

平成２４年３月一般





平成２３年１２月一般





平成２４年２月一般





平成２４年１月一般





平成２3年１２月講師





平成２３年１１月一般





平成２3年１１月講師





平成２４年１月講師











※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。





※太枠線のみ、もれなくご記入ください。


※電算処理を行うため文字はハッキリと、また必ずフリガナもご記入ください。




















