
　第２９回町民ゴルフ大会参加申込書

No

ﾌﾘｶﾞﾅ 生 年 月 日

氏　名 平・昭        .         .

住  所
〒

℡            -        -

勤務先
町内在勤者のみ記入

℡            -        -

該当部門に○印を付けてください 一般        男子  ・  女子
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※　記入して頂いた個人情報は、町民ゴルフ大会に関する業務以外では使用いたしません。


