
申込日　　　　年　　　月　　　日

住　所
〒

氏　名
TEL　　　　（　　　　　）　　　　　　　

住　所
〒

氏　名
TEL　　　　（　　　　　）　　　　　　　

小人　　　　人・大人　　　　人・計　　　　人

約（　　　　　）分　一団体の出演時間は15分で検討お願いします.　応相談

　カセットデッキ

　CD

　MD

　電子ピアノ

　イス

　譜面台

責任者と異な
る場合の

連絡先

参加人数

ジャンル

  「第２７回市民センターまつり」参加申込書
ステージ発表の部

グループ名

責任者

　　当日参加できない方は、必ずご連絡ください。

曲　　目

所要時間

練習の苦労やグ
ループの特徴など、
会場で紹介してほし

いこと

その他、テープの使
用の有無など

　＊令和6年9月20日（金）午後　7：００より、市民センター会議室1で説明会をおこないます。

フリ ガナ

フリ ガナ


