




三菱UFJ銀行 久我山支店

普通預金 1213805

名義 ケーオーデンタル株式会社

第7期

スタートアップ・ハンズオンコース

【 日 程 】 2026年/2027年

第１回 11月 14日(土)・ 15日(日) 第５回 03月 20日(土)・ 21日(日)

第２回 12月 19日(土)・ 20日(日) 第６回 04月 17日(土)・ 18日(日)

第３回 01月 16日(土)・ 17日(日) 第７回 05月 15日(土)・ 16日(日)

第４回 02月 27日(土)・ 28日(日) 第８回 06月 19日(土)・ 20日(日)

【 参 加 費 】

【 時 間 】 土曜日 13：00～18：00 日曜日 10：00～16：00

【 定 員 】 １８名（定員になり次第、締め切らせていただきます）
MAP

【 会 場 】 ケーオーデンタル(株) 東京営業所６階

〒167-8551 東京都杉並区松庵1-18-13

780,000円 〔税込10％/内消費税 70,909円〕

弊社ホームページまたは右記QRコードよりお申込みください。
その後、お申込金を下記指定口座へお振込ください。
※ご入金の確認をもってお申込完了とさせていただきます。
※お申込みの際には事前に空席状況をご確認ください。

お申込み後、インボイスの要件を満たすには以下3点をお客様にて保存していただく
必要がございますので、ご留意ください。

〔本申込書 ＆ 本セミナーパンフレット ＆ 振込明細書〕

・お申込金はご受講費へ充当されません。
・ご受講費はセミナー運営費となる為、お申込完了後に欠席/キャンセルされた場合でもご
受講費の100％を頂戴いたします。
・お客様都合による欠席/キャンセルされた際の返金は致しかねます。
・振込手数料はお客様負担となります。
・各金融機関の振込明細書をもって、 領収書に代えさせていただきます。

ケーオーデンタル(株) 新宿本社 事業開発部
〒163-0553 東京都新宿区西新宿1-26-2 新宿野村ビル19階 
TEL：03-3344-1188（土日祝除く 8:30-17:30）
適格請求書発行事業者登録番号：T7011301002149

【 申込方法 】

【 主 催 】

【 振 込 先 】

【 注意事項】

・お申込金 100,000円(税込) ・ご受講費 680,000円(税込)
※テキスト教材等の準備費用として ※セミナー運営費用として

※ご入金の確認をもってお申込完了とさせていただきます。  ※分割可 85,000円/８回  (受講日3日前までのご入金)

(ご案内 兼 お申込書)

お申込QRコード

ご提供いただいた個人情報につきましては、以下の目的の範囲内で使用させていただきます。その他の目的での利用及び第三者へのデータ提供は行いません。
①秘密保持契約を締結した本セミナー講師及び本セミナーにおける協力メーカー  ②セミナー運営に係る事務処理の為
③弊社営業員による商品の提案・業務連絡の為 ④弊社主催セミナー情報の提供の為
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