
▶　メールでお申し込み・相談

▶　お電話でお申し込み・相談

　　　　　　昭和　　・    平成　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日　　（　　　　　歳）

　〒

・

　　( 　              　　        ) 　地域　 ・

・ 希望する（林業研修所） ・ 希望しない

　お申込み・お問合わせ以外の目的では利用致しません。

※定員を大幅に上回るお申し込みがあった場合、早めに締め切らせて頂く場合がございます。

　　また、すぐに林業へ就業をされたい方、おおいた林業アカデミーへの入校を希望される方を優先して、

　　選考させていただきますので、あらかじめご了承願います。

※お申込書を受領後、弊社から１週間以内に、TELまたはメールにてご確認のご連絡をいたします。

希望就業形態

参　加　志　望　動　機

（応募者多数の場合は、こち
らをもとに選考させていただ
きます。就業意思などをご記

入下さい。）

生年月日

住　　　所

林業会社　　　・　　　森林組合　 　 　・　　　その他  （　　 　　　 　　　　　　　　　　　）

林業に就業したい

連絡先電話番号

安全装備品

作業服（長袖・長ズボン）は各自でご準備ください。ヘルメット等防護用品は貸出します。

　　①　靴（スパイク付地下足袋）　　　　（　　　　　　）ｃｍ

　　②　手袋　　　　М　　・　　Ｌ　　・　　ＬＬ

林業就業支援講習　申込書

     メール、お電話または、FAXにてお申し込み下さい。

はい いいえ

性別

血液型

📞 TEL．０９７－５４６－３００９

▶　FAXでお申し込みの場合は、下記に必要事項をご記入の上、送付下さい。

📩 Mail. info@morinet.oita.jp

📠 FAX． ０９７－５４６－６９６９

男　　　　・　　　　女ふりがな

氏　　　名

メールアドレス

　　「同意」　頂ける場合には、右記チェックボックスに、チェック ☑ を入れてください。

会場までの交通手段

希望就業地域

宿泊費補助

　ご提供いただきました個人情報は、「林業就業支援講習」の、

自家用車　　　・　　　公共交通機関　 　 ・　　その他  （　　 　　　 　　　　　　　　　）

特になし

希望する
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