
（別紙） 

FAX （０８５６）２２－２４５１ 

 

島根県立西部高等技術校長 行 

 

令和 3 年度 溶接技術訓練科 

『受 講 申 込 書』 

１．勤務先 

会社名 

住 所 〒 

連絡先   TEL               FAX 

 

２．受講者 

 

住 所 

〒  

在職年数 

 

 

       年 

ﾌﾘｶﾞﾅ  生年月日 

S  H 

 

   年   月   日生    歳 

 

氏 名 

 

 

          男 女 

連絡先 TEL 携帯 TEL 自宅 

※ 複数の方が申し込む場合、この用紙をコピーしてください。 

※ 申込締切日  令和３年３月１７日（水）必着 

訓練内容のお問い合わせ： 

島根県立西部高等技術校 機械加工・溶接科 （担当：岩坪） 

TEL 0856-22-2450 

FAX 0856-22-2451 

 


