
参加日 R  年  月  日 参加者証No. 参加日 R  年  月  日 参加者証No.

〒 〒

電話番号 電話番号

※イベントの参加者を把握するため主催者が一定期間保管します。 ※イベントの参加者を把握するため主催者が一定期間保管します。

※ご自宅にて必要じこうをご記入のうえ、当日ご提出ください。 ※ご自宅にて必要じこうをご記入のうえ、当日ご提出ください。

※各回毎にお申込みの方は、参加費500円が必要です。 ※各回毎にお申込みの方は、参加費500円が必要です。

※ご記入いただきました情報は個人情報保護法に則り、取り扱いいたします。 ※ご記入いただきました情報は個人情報保護法に則り、取り扱いいたします。

※各自、感染予防にお取組みいただき「参加の時のお願い」に ※各自、感染予防にお取組みいただき「参加の時のお願い」に

 ご理解とご協力をお願いいたします。  ご理解とご協力をお願いいたします。
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