第25回 クロマトグラフィーシンポジウム
参加登録申込書

【参加申込書】

	ふりがな

氏名
	

	所属
	

	住所

	〒


	電話番号
	
	Fax番号
	

	E-mail
	

	該当するものに○印を付けてください。

	一般・学生区分
	(      )
(      )
	一般

学生

	会員区分
	(      )
(      )
(      )
	クロマトグラフィー科学会

協賛学会（　　　　　　　　　　　）
非会員

	シンポジウム

ワークショップ

の参加・不参加
	(      )
(      )
(      )
	シンポジウム・ワークショップともに参加
シンポジウムのみ参加

ワークショップのみ参加

	発表の有無
	(　　　)
(      )
	有

無

	情報交換会（6/14）への
参加・不参加
	(      )

(      )
	参加

不参加


【事前参加登録費お支払い方法】
参加登録申込後に下記口座に予約参加費をお振込みください。(5/25(金)迄）

みちのく銀行 西弘前（ﾆｼﾋﾛｻｷ）支店（普）2645895

第25回クロマトグラフィーシンポジウム事務局 実行委員長 北川文彦
お振込みは申込者のお名前で一人ずつの振込みをお願いします（研究室・会社単位でまとめて振り込みされる場合はその旨ご連絡下さい）。振込手数料は参加者各自でご負担願います。

· 6月13日（水）は、ワークショップのみの開催です。
· シンポジウムは6月14, 15日に開催されます。
· 情報交換会は、6月14日（木）のシンポジウム終了後に、弘前パークホテルにて行います。
· 参加費等の詳細は、本ホームページでご確認ください。
上記で発表を有とされた方は下記の【発表申込書】項目にもご記入ください。

【発表申込書】

	発表題目
	日本語
	

	
	英語
	

	発表者

（講演者に○）
	日本語
	○

	
	英語
	○

	発表者全員の

所属機関名
	日本語
	

	
	英語
	

	講演概要

日本語

100字程度
	

	希望発表形式
	　　　口頭発表・ポスター発表　　


【問い合わせ先】

第25回クロマトグラフィーシンポジウム事務局
〒036-8561 青森県弘前市文京町3番地 弘前大学理工学部内　担当：北川文彦
E-mail: cs25@st.hirosaki-u.ac.jp　TEL：0172-39-3946
	※事務局記入欄
	受付日
	
	受付No.
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