
修業認定書申込書 

 

申込日 202  年   月   日 

 

〈申し込み先〉 

一般社団法人日本ジャズダンス芸術協会 修業認定書発行担当者宛 

FAX：03-5414-2043  メールアドレス：info@jazzdance-art.or.jp 

下記の必要事項を記入して、上記申し込み先まで FAX またはメールでお申し込みください。 

 

申請者氏名(オーナー会員)  

スタジオ名  

納品先住所  

電話番号／FAX 番号  

請求書送付先メールアドレス  

納品期限  

認定書発行枚数  

 

文字印刷をご希望の方は下記ご記入ください。足りない場合はコピーをお願いいたします。 

スタジオ名 修業者名 修業期間 授与年月日 

例）〇〇スタジオ 〇〇 〇〇 2017 年 10 月から 5 年間 202〇年〇月〇日 

    

    

    

    

    

mailto:info@jazzdance-art.or.jp


― 

 

 

 


