
S-PLUSトレーニングコース受講申込書
申込日付：     年     月     日
	フリガナ
御芳名
	
	TEL
	

	
	
	FAX
	

	会社名
部署
	
	e-mail
	

	
	
	
	

	御住所
	〒


御使用のS-PLUSのシリアルナンバー：







メンテナンス加入
□有り
□無し
	コース名
	希望日ご記入ください
	参加人数

	S-PLUS for Windows入門コース
	月     日
	名

	
	13:30-16:30
	

	S-PLUS for Windows応用コース
	月     日
	名

	
	13:30-16:30
	

	S言語入門コース
	月     日
	名

	
	13:30-16:30
	

	S-PLUSプログラミング基礎
	月     日
	名

	
	13:30-16:30
	

	S-PLUSによる探索的データ解析
	月     日
	名

	
	13:30-16:30
	

	Windows版システム開発者コース
	月     日
	名

	
	13:30-16:30
	

	S-PLUS&S言語入門コース（大阪）
	月     日
	名

	
	10:30-16:30
	


※各コースで開催時間が異なりますのでご注意下さい。
· 受講料金は当日会場内受付にて現金でお支払い下さい。

ご意見、ご質問がございましたらご記入下さい。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

· 折り返し受講票とセミナールーム案内図をお送りいたします。

[image: image1.png]ﬂ”“[hl] mATHEMmATICAL

SYSTEMS INC.




    　[image: image2.png]o INIET AT/



 


〒160-0022東京都新宿区新宿2-4-3フォーシーズンビル10F

TEL.03-3358-6681 　　　　　FAX.03-3358-1727

e-mail: splus-info@msi.co.jp (URL)http://www.msi.co.jp/splus/

お問い合わせ:平日10:00-17:00 （e-mail、FAXは随時受付）
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