（様式：追１）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
日本ジャンボレット高萩２０１７参加申込書（参加隊用）
平成２９年　　月　　日
　　　　　連盟　　　　　第　　　　　団　団委員長　　　　　　　　　　　　　　（印）
下記の通り、参加を申し込みします。

１．参加隊の部門：　ビーバー　・　カブ　・　ボーイ　　　（いずれかに○を付けてください）
　　
※ビーバー・カブ部門のみ記載（該当者に○を付けてください）
　　参　　加　　日：　５日（土）・６日（日）・７日（月）・８日（火）

　　　　　宿泊利用の有無：　なし　・　５日（土）・６日（日）・７日（月）・８日（火）
２．人　　　　数：　　男　  　人・女　  　人　計　　　人
　　　　　　　　　　　　（内訳）　スカウト　　　　　　　　 　 （男　　人・女　　人）

指導者　　　　　　　　　　　（男　　人・女　　人）
成人会員、インストラクター等（男　　人・女　　人）

３．参加隊長（引率責任者）
	フリガナ

氏　名
	
	男・女

(　　歳)
	ＢＳ役務
	

	住　所
	〒


	電　話
	自　宅
	

	
	
	
	ＦＡＸ
	

	加盟員番号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	携　　帯
	

	事務上の

連絡先
	E-mailアドレス等（原則メールでご連絡をいたします。ブロック体でご記入ください。)
※携帯電話番号、E-mailアドレス等　差し支えなければご記入ください。


４．大会期間中の緊急連絡先（引率責任者以外に連絡する必要が生じた場合／大会参加者以外を推奨）
	フリガナ

氏　名
	
	携帯電話
	

	役　務
	
	E-mail

	


　　　　
５．集散に関する予備調査（※該当するものに○を付けてください。）
	　（　　）公共機関利用（行：高萩駅からシャトルバス利用）　　　日　　：　　発
　　　　　　　　　　　（帰：会場からシャトルバス）　　　　　　日　　：　　発
　（　　）貸切バス使用（　　　台／会場留め置き希望　あり ・ なし　）

　（　　）自家用車使用（　　　台）

（　　）その他（予定を記入：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）


６．参加人員名簿　　　　　　　　　※用紙不足の場合は、本用紙をコピーして利用してください

	№
	フ リ ガ ナ

氏　　名
	役務
	年齢
	性別
	備考（配慮が必要な事項等をご記入ください）

	1
	
	隊長
	
	
	　　　　　　　　　　

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	


	※特に配慮が必要な事項（例：食品／薬品ｱﾚﾙｷﾞｰ、配慮に対する支援方法など）、詳細を記載してください。




参加費（該当箇所に記入し、合計金額を県連盟入金）　

（　　）ＢＶＳ隊・ＣＳ隊　日帰り      2,500円×人数　　人＝計　　　　　円

　　　　（　　）ＢＶＳ隊・ＣＳ隊　宿泊（1泊）6,000円×人数　　人＝計　 　　　　円

　　　　（　　）ＢＶＳ隊・ＣＳ隊　宿泊（2泊）9,000円×人数　　 人＝計　　　　　円
　　　　（　　）ＢＳ隊　　　　　　　　　　 　35,000円×人数　　 人＝計　　　　　円
県連盟の承認

	上記の者の参加を申し込みます。

平成２９年　　月　　日県連盟コミッショナー　氏名　　　　　　　　　　　　　（印）


※　記入・提出にあたっては、追加参加申込要領をご参照ください。
　　　　枚目／合計　　　　枚
