
（フリガナ）

御役職

〒

　以下の日時の中から希望日時の（　）内に○をご記入ください。

参加希望 時間

（　　　） 15:00～16:30

（　　　） 19:30～21:00

（ご希望日時）

メールまたはお電話でお申し込みの場合はお名前、ご住所、メールアドレスをお知らせください。

（メール：partner-school@relax-museum.co.jp）（電話：０１２０－９９８－６２０）

パートナースクール事務局宛（ＦＡＸ：０３－５４５８－４７５６）
※事務局が移転しました。新住所：〒150-0041　東京都渋谷区神南1-13-8

＊＊＊　パートナースクール（合同）説明会開催日時　＊＊＊

貴サロン名（貴社名）

参加者名

　　御住所

メールアドレス

電話番号（携帯可）

ご要望・ご質問等

沖縄県パートナースクール説明会参加申込書【ＦＡＸ用】

※事務局が移転しました。
新住所：〒150-0041　東京都渋谷区神南1-13-8

11月25日(金)

ご都合のつかない場合は個別でのご説明も致します。　２６日
または２７日１７時までの間でご希望の時間帯をお知らせくださ
い。

ダブルツリーbyヒルトン那覇首里城
（旧：ホテル日航那覇グランドキャッスル）
沖縄県那覇市首里山川町1-132-1

会場

ダブルツリーbyヒルトン那覇首里城
（旧：ホテル日航那覇グランドキャッスル）
沖縄県那覇市首里山川町1-132-1

開催日

11月25日(金)


