

地域連携セミナー参加申込書　（1月31日）
２０１３年　　月　　日

組込みシステム産業振興機構、地域連携セミナーの参加を下記のとおり申し込みます。
	社名・団体名
	

	氏名
	
	○で囲んでください

地域連携セミナー： 出席・欠席　交流会：出席・欠席

	連絡先


	所属・役職
	

	
	ＴＥＬ
	

	
	E-Mail
	


	社名・団体名
	

	氏名
	
	○で囲んでください

地域連携セミナー： 出席・欠席　交流会：出席・欠席

	連絡先
	所属・役職
	

	
	ＴＥＬ
	

	
	E-Mail
	


	社名・団体名
	

	氏名
	
	○で囲んでください

地域連携セミナー： 出席・欠席　交流会：出席・欠席

	連絡先
	所属・役職
	

	
	ＴＥＬ
	

	
	E-Mail
	


返信先


E-Mail：esip_info@kansai-kumikomi.net


FAX:０６－６４９４－７３８６


組込みシステム産業振興機構　事務局　行　（担当：岩井・井原）








