
第２７回日本シミュレーション学会大会 参加申込書 

ふりがな  （事務局記入欄） 

参加者氏名   

所属機関名  

部署名・役職名  

住所 〒 

TEL  FAX  

連 

絡 

先 

E-mail  

 

※該当箇所に○印を付けて下さい。 

 日本シミュレーション学会会員 8,000 円 

 協賛学会会員 8,000 円 

 一般 12,000 円 

 学生（論文集付） 3,000 円 

参加費 

 学生（聴講のみ） 0 円 

─  事前申込（6/12 受付分まで） 3,000 円 
 一般 

─  当日申込 ※できるだけ事前の申込みをお願いします。 3,500 円 

─  事前申込（6/12 受付分まで） 2,000 円 

技術交流会 
（6/19） 

参加費  学生 
─  当日申込 ※できるだけ事前の申込みをお願いします。 2,500 円 

合計金額 円 

支払予定日  ＿＿＿月＿＿＿日 

支払方法  
三井住友銀行・麹町支店

（普 1380227） 
 みずほ銀行・麹町支店

（普 1870129） 
 郵便振替 

（00190-9-33236）

※発行が必要な場合のみご記入下さい。 請求書宛名 
または 

領収書宛名 
□ 請求書 

□ 領収書 
 

通信欄 

 

■事前申込の受付は、6 月 12 日(木)事務局受付分までとなります。それ以降は大会当日に会場でお手続
き下さい。 

■日本シミュレーション学会事務局 〒100-0004 東京都千代田区大手町 2-6-3  新日鐵ビル 14 階 
 FAX：03-3275-9909 ／ E-mail：ｊｓｓｔ＜アットマーク＞ｊａｔｉｓ．ｊｐ 


