
第 11回分離技術国際会議 参加申込書 

(1 件につき 1 枚使用して，Word ファイルをメールに添付して下記宛送付ください) 

－早期申し込み 2017年 8月 31日まで－ 

氏 名  同：英文表記 
 

所 属 

(同:英文表記) 

 

 

連 絡 先 

（郵送） 

〒 

TEL  FAX  

e-mail  

 

☆該当する個所に☑印をつけ，必要個所にご記入ください． 

○参加資格および参加費（8 月 31 日まで） 

  □本会正会員および法人会員（40,000 円） 

  □協賛団体会員（40,000 円）  協賛団体名：                 

  □学生（25,000 円） 

  □同伴者（15,000 円） 

  □会員外（50,000 円） 

  □同時入会（45,000 円）（分離技術会 平成 29 年度会費を含む） 

○参加費支払方法 

□郵便振替：００１００－９－２１０５２  口座名 分離技術会 

□みずほ銀行：神田支店 普通預金 １０１０８９９  口座名 分離技術会 

＊8 月 31 日までに，お振込み願います。 

 

分 離 技 術 会 

214-0034 神奈川県川崎市多摩区三田 1－12－5－135 

TEL 044-935-2578 FAX 044-935-2571 

E-mail：jimu@sspej.gr.jp  HP：http://www.sspej.gr.jp 
 

 


