
参加者１

 ふりがな 生年月日

 氏名
 西 暦 　 　  　 年 　 　 月 　 　 日 生 　 　 歳

 電話（携帯）  電話（自宅）

 住所　〒  血液型

 性別

遊水地見学ツアー　参加申込書

−申込スケジュール−

※先着順とするため、受付開始日前の申込はお受けできません。

※定員になり次第、申込期限前でも募集を締め切らせていただく場合があります。

※ご記入いただいた個人情報は、上記の利用目的のみに使用し、第三者に提供することはありません。

※保険加入の関係で、ご連絡先や生年月日が必要になります。

※参加費は当日お預かりいたします。

受付開始

8月24日（月）

申込先 〒969–1392

大玉村玉井字星内70

大玉村役場　企画財政課　宛

電話番号：0243-24-8136

参加者２

 ふりがな 生年月日

 氏名
 西 暦 　 　  　 年 　 　 月 　 　 日 生 　 　 歳

 電話（携帯）  電話（自宅）

 住所　〒  血液型

 性別

参加者３

 ふりがな 生年月日

 氏名
 西 暦 　 　  　 年 　 　 月 　 　 日 生 　 　 歳

 電話（携帯）  電話（自宅）

 住所　〒  血液型

 性別

申込期限

8月28日（金）
※当日消印有効


