協-25
令和2年6月17日
会員・委員・一般参加者　　各位

一般社団法人　新潟県解体工事業協会
厚生委員長　　市川　雅樹

長崎・佐賀県団体との意見交換と自然環境視察のご案内

拝啓　青田の候、益々ご健勝のこととお喜び申し上げます。平素は当協会の運営につきましては格別のご協力、ご支援を頂き厚く御礼申し上げます。
　さて長崎・佐賀県団体との意見交換と自然環境視察を下記の通り予定致しましたので、ご多忙中とは存じますがご参加頂きたくご案内申し上げます。
コロナ等諸事情により中止とさせて頂くことがありますので宜しくお願い申し上げます。
敬具

記

視察場所	長崎・佐賀県団体との意見交換と自然環境視察
視察日	令和2年9月24日～9月26日（木～土）
行　  　　程	別紙　(最終行程表は参加書類に同封します)
参加費　　　正会員   　　1名　金　80,000円　(代表者奥様の同伴は同額)
　　　　　　　　　　　　　　 　  　1名　金100,000円(会員会社社員２名参加の場合の１名分)
　　　　　　　　　　委  員　　   1名　金　80,000円
	      賛助会員　 　1名　金100,000円
　　　　　　　　 　一般参加者　 １名　金150,000円（振込済用紙もFAXお願いします)
２名の相部屋になりますので相部屋の相手と連絡を取り名前も記入して下さい。
記入がない場合は個室利用になります。また個室が満員になったときは相部屋使用で料金が変わります。
　　　特記事項
　キャンセルや参加者の変更になった時は別途料金がかかりますのでご注意ください。
参加費振込先　　第四銀行　南新潟支店　普通1475188
　　　　　　　　　　　　　　　　（一社）新潟県解体工事業協会　宛
締切日	令和2年7月10日まで
申込み方法	申込用紙をFAXで送信お願い申し上げます。
なお振込料はご負担して頂きたくお願い申し上げます。
【 協会FAX：　025‐245‐7674　】
以上
長崎・佐賀県団体との意見交換と自然環境視察の加申込書
住所(個人)　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
会社名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	ふりがな
	
	性　別

	参加者
	
	男性・女性

	ふりがな
	
	性　別

	同伴者
	
	男性・女性


参加者　禁煙室　・　喫煙室　アレルギ－　有　・　　無　　　（　　　　）歳　　（出発日現在の年齢）
同伴者　禁煙室　・　喫煙室　アレルギ－　有　・　　無　　　（　　　　）歳　　（出発日現在の年齢）
電話番号　（自宅）　　　　　　 　 －　　　　　　－　　　　　　　　　
参加者（携帯）　　　　　　　　　　 －　　　　　　－             
同伴者（携帯）　　　　　　　　　 　－　　　　　　－             
緊急連絡先　　　　　　    　　　　　　　　　　　様　　（続柄　　　　　）
部屋は２人部屋ですので相部屋の相手と連絡を取り名前を記入して下さい。個室希望の方は下記料金がかかります。部屋数に限りがありますので申込み順とさせて頂きます。
個室利用　　　（　する　　・　　　しない　　　）　　
個室加算料金　　　金　２1,０００　円(２日分)
相部屋の相手（相部屋になる方に御確認下さい）
	ふりがな
	
	性　別

	漢字名
	
	男　性
女　性



