


Kinder 音楽グルメの会（8／7）申込書 

FAX 申込番号：０６－６９４７－６４３２ 

園 名  

園住所 
（〒     -      ） 

連絡先 TEL： FAX: 

フリガナ ご参加になる代表者様をお書きください 

参加人数 
（代表者含） 

        名 代表者 

参加費 一人 6,000 円×参加人数 合計       円 

[持参物]カスタネット すず タンブリン 紙コップ 2個 筆記用具 
 

申込書を FAX にてお送りください 
※定員 150 名 定員を超えた場合は締め切らせていただきます 

 
 

 

 

 

 
 

当日の受付手続き：当日は代表者様が本票と引き換えに参加者全員の参加費をまとめてお支払いください 
 

会場案内 大阪[梅田]から約 30 分（一例） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
※個人情報保護法に基づき、ご記入いただいた内容は当研究会の出欠照会や案内状の送付等、本会に関する目的以外には使用いたしません。 

締め切り 

8 月 1 日

本票を当日ご持参ください 
当日の受付票となります 

ご送信をもって受講予約完了と致します 

FAX 申込みでは受講票等の返信はございません 予めご了承ください 


