
公益社団法人富山県看護協会　御中

下記の研修受講料について、領収書の発行を申請いたします。
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5

6

7

※郵送またはご持参ください。（FAX不可）

　返信用封筒(〒住所・氏名・切符貼付）を必ず同封してください。

  研修日に本用紙を持参される場合は、事前に下記までご連絡ください。

※再発行はいたしません。

領収書発行申請書【本人申請用】

【送付先】

〒930-0885　富山市鵯島字川原1907-1
公益社団法人富山県看護協会
一般研修領収書発行担当宛
℡　076-433-5680

(西暦)　　　　　　年　　　　月　　　　日

　　　\

部署（　　　　　　　）　℡　　　　　　（内線）
2

3

4

(西暦)　　　　　　年　　　　月　　　　日

研修No.

研修名

申請日

勤務先施設名
部署

電話番号

ふりがな
受講者氏名

受講料支払日 (西暦)　　　　　　年　　　　月　　　　日

研修No.

研修名

8
領収書宛名

(どちらかに〇)
勤務先施設名　・　受講者氏名

研修開催日

受講料


