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2015年　温泉マイスター検定

2/12 特別講義・3/12 検定試験 FAX申込書 

申込先 ＦＡＸ：０９７７－６６－５３８３

NPO 法人 別府温泉地球博物館事業研究会 事務局

株式会社 電子印刷センター 担当：杉本

※ご記入いただいた情報は、本検定の運営及び博物館からの各種連絡・情報提供以外に
は使用いたしません。


