
 

               お手数ではございますが、このまま FAX にてご送付下さい。 

                

 

株式会社トッパンマインドウェルネス セミナー事務局行 

FAX番号 03（3836）8525 

・・・・・・・・・・・・・・・・参加申込書・・・・・・・・・・・・・・・・ 

 

 

 

※応募方法 下記必要事項ご記入の上、03（3836）8525 まで FAX 送信して下さい。 

御社名  
お申込 

代表者名 

 

ご住所  

e-mail  電話番号 
 

 

ご希望のプログラム並びにご参加日程（開催日）、所属部署、参加者ご氏名をご記入ください。 

※各プログラム、各社2名様迄、ご参加いただけます。 

プログラム名 開催日 所属部署 参加者ご氏名 

  
①OJT トレーナー養成 

 

   

  
②ロジカルリスニング 

 

   

  
③組織で自分を活かすには 

 

   

  
④組織変革リーダーシップ 

 

   

  
⑤コーチング 

 

   

  
⑥ファシリテーション 

 

   

  
⑦マネジメント 

 

  

 

※今回、当セミナーはどのようにお知りになられましたか？該当するものにご記入をお願いいたします。 

1． 弊社ご案内     

2． 凸版印刷から 
  のご案内 

凸版印刷担当 
部署（ 

担当者名（ 

 ） 

 ） 

3． 弊社ホームページ    ） 

4． Web サイト                 ご利用サイト名 （  ） 

5． その他  （  ） 

2．につきましてはお分かりになる範囲で構いませんのでお聞かせくださいませ。 

株株式式会会社社トトッッパパンンママイインンドドウウェェルルネネスス主主催催    

『『トトリリのの目目＊＊ププロロググララムム体体験験セセミミナナーー  ～～もものののの見見方方がが行行動動をを変変ええるる～～』』  

FAX返信用 


