エル・チャレンジ　新春ボウリング大会参加申込書
	申込責任者
	
	電　話
	

	所在地
	

	所　　　属
	


	
	ふりがな

参加者氏名
	所属団体名
就職先企業名
	訓練現場名
就職現場名
	参加する

項目に○

	例
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ ゴシック" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(おおさか),大阪)　EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ ゴシック" \* hps10 \o\ad(\s\up 9(たろう),太郎)
	エルチャレ作業所
	芦原技専校
	ゲーム
	食事会

	１
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	２
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	３
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	４
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	５
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	６
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	７
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	８
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	９
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１０
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１１
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１２
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１３
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１４
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１５
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１６
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１７
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１８
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	１９
	
	
	
	ゲーム
	食事会

	２０
	
	
	
	ゲーム
	食事会


※　参加費用は事前に振込でお願いします。　　振込予定日　　　月　　　　日

　参加人数合計　　　　　　　　　　　　名　振込金額　　　　　　　　　　　　　　円
（口座番号）００９５０－７－２７９０７１　（口座名称）エル・チャレンジなかまの会
※　振込後のキャンセルについては返金できませんのでご了承ください。
※　参加者の変更がある場合は、早急にお願いします。






