
令和　　　　年　　　　月　　　　日

（公財）大和市スポーツ・よか・みどり財団理事長　宛

次のとおり、慈緑庵の利用団体として登録を申請します。

申請内容

ふりがな

団体名

市内外区分

利用目的

ふりがな

氏名

住所

電話番号

確認資料

メール
アドレス ＠

ふりがな

氏名

住所

電話番号

メール
アドレス ＠

※　代表者様が市内在勤の場合は、別紙「市内在勤証明書」にご記入の上、勤務先の照明（会社印の

　　押印）を受けてください。

※　個人情報の取扱いについては当財団個人情報の保護に関する規定に則り、適正に管理します。

※　虚偽の記載等が認められた場合は、登録を取り消させていただく場合があります。

利 用 団 体 登 録 申 請 書

利用者番号（ID）

1.  マイナンバーカード　  2.  運転免許証　  3.  その他（　　　　　　　　　　）

　　　　　人

携帯番号

携帯番号

代表者

連絡者
（代表者と異な
る場合のみ）

※代表者と同
じ場合は記入
不要

〒　　　　　　-

茶道　　　華道　　　落語　　　書道　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　　　  年　　　月　　　日

生年月日

生年月日

　　　　  年　　　月　　　日

1.  新規登録　2.  変更（代表者　 電話番号　 市内外区分）  3.  更新　 4.  再発行

市内在住　　　市内在学　　　市内在勤　　　市外　　 人数


