
 

（別紙様式） 

  年   月   日 

ソウェルクラブ 行 

                        

   

                事業所名                     

 

                担当者名                     

             

                電話番号                     

                   

 

 Ａ メ ン タ ル ヘ ル ス 講 習 会 

Ｂ 接 遇 講 習 会                   

   Ｃ ハ ラ ス メ ン ト 防 止 講 習 会 

   Ｄ カ ス タ マ ー ハ ラ ス メ ン ト 講 習 会 

   Ｅ SNS・ｿｰｼｬﾙﾒﾃﾞｨｱを利用した広報力向上講習会 

                   

標記について、下記会員の受講を申し込みます。 

 

No. 氏名 コード 勤務先名 
希望 

講習会 
希望回 

例 福利 太郎 130 － 0052 － 000100 ソウェルクラブ Ａ １ 

１     －   －    

２     －   －    

３    －   －    

４    －   －    

５     －   －    

６     －   －    

・「希望講習会」欄には、上記に記載のある講習会の番号を記入してください。 

・１講習につき、１事業所１名のお申込みでお願いいたします。 

・７名以上の申込をする場合は、本紙をコピーしてお使いください。 

・講習会の受講申込は、ＷＥＢで受け付けています。ＷＥＢから申込ができない場合は、本紙に 

ご記入の上、郵送でソウェルクラブ宛てにお送りください。 
 

【申込書送付先】 

 〒101-0052 東京都千代田区神田小川町１－３－１ ＮＢＦ小川町ビルディング１０階 

       ソウェルクラブ 宛て 

２０２５年度 

（前期） 

受講申込書 


