
ふりがな

氏　　名

生年月日

― ―

― ―

ＦＡＸ ― ―

ｅ－ｍａｉｌ

勤務先又は
学校名

スタッフＴシャツ
の購入希望

保険会社名及び種類

（ ）

保護者氏名

※全ての項目にご記入のうえ、４月３０日（水）までにＦＡＸまたは下記まで郵送にてお送りください。

※主催者は、個人情報の重要性を認識し、個人情報の保護に関する法律および関連法令を遵守し、個
人情報を取り扱います。
※ボランティア活動中の映像・写真などの新聞・テレビ・雑誌・インターネット・パンフレットへの掲載権と
肖像権は主催者に属しますので、ご了承ください。

※１８歳未満の方は保護者の同意が必要となりますので、
右の欄にご記入のうえ、郵送にてお送りください。

郵送先　：　魚津商工会議所内　魚津祭組事務局まで

〒937-0067　富山県魚津市釈迦堂1-12-18 

TEL:0765-22-1200 　FAX:0765-23-0120 

                                    印

（保険の加入　　　　有　　　・　　　無　　　　）
ボランティア保
険加入の有無

・希望します　　　　　　　　　　・希望しません

※Ｔシャツ１枚1,500円は実費負担になります。

サイズ（　　　　Ｓ　　・　　Ｍ　　・　　Ｌ　　・　　ＸＬ　　　　）

（〒　　　　　　―　　　　　　　）

一日　　・　　午前のみ　　・　　午後のみ　　

※原則として１日の参加をお願いします。都合のある場合は半日の参加も可能です。
希望活動時間

＠

自宅電話

住　　所

※通話可能な時間帯

（ＡＭ・ＰＭ　　　：　　　～　　　：　　　）携帯電話

第２回よっしゃ来い!!CHOUROKUまつり
【ボランティアスタッフ参加申込書】

性別 男　　・　　女

　　Ｓ　・　Ｈ　　　　　　　年　　　　　　　月　　　　　　　日生まれ　　　　　（満　　　　　才）

送り先：魚津商工会議所内　魚津祭組事務局　行

FAX　:　0765-23-0120 

tel:0765-22-1200 　FAX:0765-23-0120

