
＠

（※お差し支えなければ、貴社名、肩書きも併記してください。）

※弁護士並び
に弁理士の方
は、右記項目
をご記入くだ
さい。

日本弁理士会　広報・支援・評価室　吉川英輝、江口秀治、古川雅子
　　〒100-0013　東京都千代田区霞が関3-4-2
　　電話（03）3519-2721　　FAX（03）3519-2706 
　　http://www.jpaa.or.jp

日本弁護士連合会　業務部 業務第１課　太田宏嗣
　　〒100-0013　東京都千代田区霞が関1-1-3
　　電話（03）3580-9967　　FAX（03）3580-2866  
　　http://www.nichibenren.or.jp

※日本弁理士会会員の方へ
　本セミナーは、日本弁理士会継続研修（義務研修）の選択科目の単位認定を申請する予定です。
　選択科目として単位が認定された場合、遅刻、早退、中座をされると単位は認定されません。単位
取得の場合、弁理士以外の申込みはできず、代理受講も認められません。取得単位は、３.５単位を予
定しております。

ご　職　業

※ご記入いただきました個人情報は、本公開セミナーの申込者名簿として管理し、
　本セミナーに 関する連絡のみに使用いたします。

登録番号

弁護士　第　　　　　　　号

弁理士　第　　　　　　　号

※弁護士
並びに弁理士
以外の方は、
右記項目をご
記入くださ
い。

受講票
送付先住所

※弁護士・弁理士の方は、下記「登録番号」のみをご記入ください。

電　話

ＦＡＸ

　

ｅ-ｍａｉｌ

参加会場

（※参加希望会場に○印をつけてください。）

大阪会場　　・　　東京会場

ふ り が な

ご　氏　名

申　　込　　書　

＊　申込希望の方は、以下必要事項をご記入の上、申込みください。

ＦＡＸ（03）3519－2706　日本弁理士会　広報・支援・評価室　行

＊日本弁理士会
会　員

＊日本弁護士
 連合会会員

問い合わせ先




