
平成 28年度 人を育てるノウハウ受講申込書 
香川県職業能力開発協会 推進者講習係 ＦＡＸ：０８７－８８２－２９６２ 

申込日   年   月   日 

事業所名  

受講通知書 

送付先 

〒    －      
 

 

ＴＥＬ  ＦＡＸ  

連絡担当者 

氏   名 
 

連絡担当者 

所属部課・役職 
 

 

参加者氏名
ふ り が な

 所属部署 役職名 
あなたは職業能力開発

推進者ですか？ 

ふりがな 

  はい ・ いいえ 
 

ふりがな 

  はい ・ いいえ 
 

ふりがな 

  はい ・ いいえ 
 

※ここに記載いただいた個人情報は、講演会の実施以外の目的に利用することはありません。 

 なお、当協会から能力開発に関する情報提供を行う際に利用させていただく場合がありますのでご了承ください。 

 

申込要領 

■ 上記申込書によりＦＡＸにてお申込みください。 

■ 受付後、連絡担当者様あてに受講通知書を発送いたします。 

■ 会場施設には、食堂などの設備がありませんので、昼食は各自お手配をお願いします。 

■ 受講修了証書を発行いたしますので、お申込み後に参加者の変更が生じた場合はご連絡ください。 

 

申込・お問い合わせ先 

香川県職業能力開発協会 職業能力開発サービスセンター 
〒761-8031 高松市郷東町 587 番地 1 

TEL：０８７－８８２－６９９３  ＦＡＸ：０８７－８８２－２９６２ 


