
【様式４】

法人名

所在地

（グループの場合）

構成法人名

氏名

所属企業・
部署名

E-mail

Tel

現地見学会参加予定者
氏名

年齢※ 性別※

※レクリエーション保険加入手続きのために「年齢」「性別」のご記入をお願いしております。大変
恐縮ですが、何卒ご理解とご協力のほどよろしくお願い申し上げます。

現地見学会申込書

当社は、下記に同意した上で、国営備北丘陵公園特定運営事業に関する現地見学会への参加申込をい
たします。
 以下の連絡先情報につき、貴局（貴局からの委託先を含みます。以下、同様とします。）の国営
備北丘陵公園特定運営事業のため利用されること、必要に応じ、貴局から連絡を受けることについて
同意します。

現地見学会
参加連絡窓口

2
所属法人名・部署・役職

1

現地見学会見学先の希望（ご希望に添えない場合がございますがご容赦いただけますと幸いで
す。）

3


