
「馬繁殖技術研修～馬の人工授精と受精卵移植～」 受講申込書 

※ 申込期限：令和４年８月５日(金曜日)  

FAX：0155-49-5654   Email：recurrent@obihiro.ac.jp 

〒080-8555 帯広市稲田町西２線１１番地 

国立大学法人 北海道国立大学機構 帯広畜産大学畜産フィールド科学センター 

受 講 方 法 

対面 ・ ＷＥＢ  ※ どちらかに〇印を記入してください。 

※ 新型コロナウィルスの感染拡大状況によっては、全てＷＥＢ方式になる場合 

がありますのでご了承願います。 

会 社 名 等（正式名）  

氏  名（ふりがな）  

性  別  男 ・ 女 

馬繁殖の経験年数 
馬繁殖の経験      年  

人工授精の経験（有・無） 受精卵移植の経験（有・無） 

連 絡 先 住 所 
〒 

メールアドレス 

 

※ テレビ会議システムの案内を受け取れるアドレスを記載してください 

 

 
電 話 番 号 
 

※ 受講時に連絡がつく携帯番号 

 

対

面 

長靴・防護服のサイズ 長靴：    ｃｍ   防護服：Ｓ・Ｍ・Ｌ・ＬＬ・３Ｌ 

来学の方法 自家用車、社用車、公用車、バス、タクシー、その他（      ）  

     

Ｗ

Ｅ

Ｂ 

受 講 場 所 自宅 ・ 会社 

ＷＥＢ環境 光回線 ・ Ｗｉ-Ｆｉ 

受講時に使用する機器 

① 種類 

 

 

② ＷＥＢカメラ 

③ スピーカー・マイク 

 

パソコン ・ タブレット 

※ スマートフォンでの受講は画像や音声トラブルが予想される 

ことからご遠慮ください。 

有 ・ 無 

有 ・ 無 

事前の接続確認を希望 する ・ しない 

※ 事務連絡担当者が別にいる場合は、その旨記載してください。 

所  属  

担当者名  

連 絡 先  

 


