
セミナー申込FAX送信シート

お客様情報

コース選択情報

セミナーをご希望の方は下記の項目にご記入の上、（株）シンワコーポレーション（03-3763-7856）までご送信ください。

■複数名でお申し込み頂く場合でも、お手数ですがお一人様につき一枚記入いただけますようお願い申し上げます。　
■ibd製品をお持ちでない方は、必ず教材を購入をしていただきます様お願い致します。（ライトはお貸し出しします。）
■他メーカーの製品を使用しての受講はご遠慮下さいませ。　■講習費及びレンタル代は下記の振込先にお振込みお願い致します。
入金の確認が取れ次第、正式予約となります。お申し込みから1週間以内にお振込みをお願い致します。入金確認が取れない場合、キ
ャンセル扱いとさせて頂きます。■恐れ入りますが振込み手数料はお客様にてご負担お願い致します。
■その他セミナーに関するお問い合わせは、ibd Japan事業部までお願い致します。

お名前

振込人名

振込人名

ご住所

電話番号

FAX番号

携帯電話

サロン
スクール名 ご職業

教材の購入 あり　・　なし

無料・入門コース・テクニシャン・マスターテクニシャン・ソーク初級・ソーク中級

ディプロマ
希望

合計金額 ¥ 000000 お振込
予定日

希望日

ご質問

フリガナ

フリガナ

フリガナ

※無料コースの場合は「なし」となります。

あり　・　なし

年　　　月　　　日

年　　　月　　　日

年　　　月　　　日

※無料コースの場合は「なし」となります。

※左記のお名前と異なる場合のみご記入下さい。

第一希望日

第二希望日

ご希望
コース

FAX 03-3763-7856

振込先：三菱東京UFJ銀行　羽田支店支店　　当座　No.0481911
名義　：株式会社　シンワコーポレーション　

ibd Japan事業部TEL:03-3763-7755　FAX：03-3763-7856


