
「払込受検願書」請求用紙　

	郵　送　先
	郵便番号：

住　所：

宛　先：

　　　　担当部署：

　　　　担 当 者：

TEL：　　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX：

E-mail：

	申込内容
	· 個人受検申込　　　　　□　団体受検申込　　　　　□　繰り返し受検申込
(該当するもの全てに「レ」を必ず記入してください。)

	受検予定人数
	１級　　　　　　　　　　　　　　　人

	
	２級　　　　　　　　　　　　　　　人

	
	３級　　　　　　　　　　　　　　　人

	
	４級　　　　　　　　　　　　　　　人


	連絡通信欄
	

	□品質管理検定要項（紙ベース）の送付希望

□品質管理検定要項　不要
	どちらかに「レ」を記入してください。
※内容はホームページ掲載と同じです。



（公財）岩手県南技術研究センター　行


ＦＡＸ：０１９１－２４－４６８９　　　メール：info1@sirc.or.jp








 お問い合わせ先　◆ （公財）岩手県南技術研究センター


                   〒021-0902　岩手県一関市萩荘字高梨南方１１４－１


   ＴＥＬ：０１９１－２４－４６８８


   ＦＡＸ：０１９１－２４－４６８９


メール：info1@sirc.or.jp





一関市商工労働部工業課


        〒021-8501　岩手県一関市竹山町７－２


   ＴＥＬ：０１９１－２１－８４５１


   ＦＡＸ：０１９１－３１－３０３７


          メール：kogyo@city.ichinoseki.iwate.jp








