
















質　　問　　票 

平  成  21  年　　 月　　 日 

（提出期限：  9 月 28 日必着） 

質問したいテーマ名を明記してください。 

〔テーマ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕 

質　問（簡潔にご記入ください。） 

所属会 税理士会 氏　名 

T  E  L　　　（　　　　） 

F  A  X　　　（　　　　） 

事　務　所　  〒　　　　－ 

所　在　地 

（質問票送付先） 

〒330－0854　さいたま市大宮区桜木町4-333-13  OLSビル14階 
　　　　　　関東信越税理士会　日税連公開研究討論会　担当宛 

　　　　　　　　　　　　  T E L  048（643）1661　　F A X  048（643）1475

　ご質問に対する回答は、討論会の中で行います。質問が多く、すべての質問に答えることがで 

きない場合は、主催者が取捨選択して質問事項を決定します。当日は、会場での質問には応じら 

れません。 
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