別紙２　提出期限１１月１日（月）
[別紙２]   令和５年度　熊本県子ども会ジュニア・リーダー研修会（天草会場）参加申込書
市町村子連名　　　　　　　　　　　
参　加　申　込　書   NO（１）    参加総数　　　　名
※本年度から小学５・６年生の参加ができます。
	№
	氏名 (フリガナ)
	性別☑
	学年
	住所
	電話番号(緊急時)
	交通手段
	食物アレルギー
	該当箇所に☑

	1
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	２
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	３
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	４
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	５
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	送迎者氏名
	性別
	住　　所
	電話(緊急時用)
	公務又は私用
	送迎のみ又は宿泊

	1
	
	
	〒

	
	
	

	2
	
	
	〒

	
	
	


(注)・交通手段には、個人自家用車(個)、相乗り自家用車(相)と記入下さい。相乗りの際は、マスク着用等の感染防止対策をお願いします。
　　・個人情報の住所、電話番号は緊急時用ですので、公開はいたしません。熊本県子ども会事務局　 FAX 096-383-9548　
[別紙２]   令和５年度　熊本県子ども会ジュニア・リーダー研修会（天草会場）参加申込書
市町村子連名　　　　　　　　　　　
参　加　申　込　書   NO（２）    参加総数　　　　名
※本年度から小学５・６年生の参加ができます。
	№
	氏名 (フリガナ)
	性別☑
	学年
	住所
	電話番号(緊急時)
	交通手段
	食物アレルギー
	該当箇所に☑

	６
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	７
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	８
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	９
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	送迎者氏名
	性別
	住　　所
	電話(緊急時用)
	公務又は私用
	送迎のみ又は宿泊

	３
	
	
	〒

	
	
	

	４
	
	
	〒

	
	
	


(注)・交通手段には、個人自家用車(個)、相乗り自家用車(相)と記入下さい。相乗りの際は、マスク着用等の感染防止対策をお願いします。
　　・個人情報の住所、電話番号は緊急時用ですので、公開はいたしません。熊本県子ども会事務局　 FAX 096-383-9548　
[別紙２]   令和５年度　熊本県子ども会ジュニア・リーダー研修会（天草会場）参加申込書
市町村子連名　　　　　　　　　　　
参　加　申　込　書   NO（３）    参加総数　　　　名
※本年度から小学５・６年生の参加ができます。
	№
	氏名 (フリガナ)
	性別☑
	学年
	住所
	電話番号(緊急時)
	交通手段
	食物アレルギー
	該当箇所に☑

	11
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	□男
□女
	
	〒

	
	
	有・無
	□小学５年　　□小学６年
□ジュニア　　□ユース

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	送迎者氏名
	性別
	住　　所
	電話(緊急時用)
	公務又は私用
	送迎のみ又は宿泊

	５
	
	
	〒

	
	
	

	６
	
	
	〒

	
	
	


(注)・交通手段には、個人自家用車(個)、相乗り自家用車(相)と記入下さい。相乗りの際は、マスク着用等の感染防止対策をお願いします。
　　・個人情報の住所、電話番号は緊急時用ですので、公開はいたしません。熊本県子ども会事務局　 FAX 096-383-9548　
