
学校

〒９８１－　　　　　

利府町

自宅固定電話番号

携帯電話番号（持っているジュニアは必須） 携帯の連絡可能な時間

携帯電話番号

※保護者氏名欄については、必ず保護者が自筆してください。

※この個人情報はジュニア・リーダー活動にのみ使用します。

※活動に応じた連絡を円滑に行うために連絡網を作成することがございます。

　（ご家庭の固定電話に連絡する際は、原則２０時までとしています。）

※町の広報紙やホームページ等へ活動中の写真を使用します。ご了承ください。

受付№　　　　　　受付日：令和　　年　　月　　 日 受付者：

緊急連絡先

住所

その他

（ふりがな）

メール
アドレス

※連絡の優先番号を
記入してください

続柄
保護者氏名

生年月日

携帯
　　　　　　　　　　　　　　　　　　＠

血
液
型 型

電話番号
※連絡の優先番号を
記入してください

※携帯電話を持っているジュニアは、その連絡可能時間を記入してください。

パソコン
　　　　　　　　　　　　　　　　　　＠

性
別

男・女平成　　 年　　 月 　　日

病気・アレルギーの有無、その他連絡事項があれば記入してください。

入会日
※事務局記入

令和　　 年　　 月 　　日
部
活
動

利府町ジュニア・リーダー「十符っ子」入会申込書

（ふりがな）
学校名
学　年
※R5年度

氏名
学年

記入日：　　年　　月　　日※入会日、受付以外はすべて記入をしてください。

持ち主

時 ～



学校

学年

型
〒９８１－０１１２

利府町

自宅固定電話番号

携帯電話番号（持っているジュニアは必須） 携帯の連絡可能な時間

2

1

父

携帯電話番号

※保護者氏名欄については、必ず保護者が自筆してください。

※この個人情報はジュニア・リーダー活動にのみ使用します。

※活動に応じた連絡を円滑に行うために連絡網を作成することがございます。

　（ご家庭の固定電話に連絡する際は、原則２０時までとしています。）

※町の広報紙やホームページ等へ活動中の写真を使用します。ご了承ください。

受付№　　　　　　受付日：令和　　年　　月　　 日 受付者：

父

（ふりがな） りふ　　とふお

続柄
保護者氏名 　　利府　十符男

緊急連絡先 090-△△△-××××

メール
アドレス

※連絡の優先番号を
記入してください

パソコン
　　　　　　　　　syougai＠rifu-cho.com

携帯
　　　　　　　J.L-tofukko＠docomo.ne.jp

その他
病気・アレルギーの有無、その他連絡事項があれば記入してください。
・○○○アレルギーです
・○○部に所属しているので、●時以降に電話してほしい
・電話に出ないときは、メール、留守電・ショートメール・ラインにメッセージを残してください

住所
利府字新並松４番地

電話番号
※連絡の優先番号を
記入してください

1 022-356-2125

2
080-□□□-◎◎◎◎

※携帯電話を持っているジュニアは、その連絡可能時間を記入してください。

入会日
※事務局記入

令和　　 年　　 月 　　日
部
活
動

○○部

生年月日
血
液
型

◇
平成　２０年　３月　４日

性
別

男・女

利府町ジュニア・リーダー「十符っ子」入会申込書

（ふりがな） りふ　とふたろう
学校名
学　年
※R5年度

氏名 利府　十符太郎
○○中

□

※入会日、受付以外はすべて記入をしてください。

持ち主

１９ 時 ～２１時

記入例


