合資会社　大家族宛て　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平成２４年　　月　　日
ＦＡＸ番号：０４２－７５７－７１６３

　　　　　　　　　　　　　　第2回　自然耕塾＠相模原　申込書

自然耕塾の内容及び募集要項の受講の前提となる規約に同意の上、

第2回　自然耕塾＠相模原に申し込みます。　　　　　　　　　　　　　署名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿印
	ご氏名

かな

漢字

昭和・平成　　　年　　月　　日生まれ（　　才）
	性別　□男　□女

電話番号（平日の連絡手段□携帯　□固定電話）

固定電話

ＦＡＸ

携帯電話



	住所　　　　　　　　　　　　　　　　
〒__＿＿____- ___＿＿＿_____     
　　　　　　　　都道

________________府県＿＿＿＿＿＿＿＿市区郡　
	＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿区町村

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　受講者情報

	□日本不耕起栽培普及会会員　　

· 塾生：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿の同伴者

· 一般
	健康状態は　□特に問題ない　□特筆点がある



	· 傷害保険に加入済み

保険会社＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿
	傷害保険名　　　　　　保険満了日

＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿　＿＿＿＿年＿＿月_＿日

	□　傷害保険に加入予定（保険名：　　　　　　　
	　　　　　）加入予定日：　　　年　　月　　日

	自然耕塾の受講形態
□一般塾生（年間受講）　□特別塾生（年間受講）

□スポット受講（月/日：①　　/   , ②   /    ,         
	③   /    , ④    /    , ⑤   /   , ⑥  /    )

	集合場所(五色塾)までの交通手段
	□車　　□電車　　□その他（　　　　　　　）

	緊急連絡先

　かな

　氏名
	関係
	連絡先電話番号

第1：

第2：

	お知らせの方法
	□印刷物（ＦＡＸやメール便を希望　□ＰＣメール（pdfファイル）を希望

	PCメールアドレス
	

	職業
	職種

	加入団体や普段参加している活動：


	その他特記事項

	米作りの具体的な計画

□ある　　□将来の夢
	田んぼの面積
約　　　反（10a）
	冬期湛水可能な田んぼ
約       反(10a)
	耕さない田んぼの計画
約      反(10a)

	注記 (1)必要事項に記載漏れがあると受付が遅れます。再度、内容をご確認の上お申し込みください。

　　（2）定員に達した場合や受講に適さないと判断された場合は、お申し込みをお受けできない

ことがあります。

	事務局使用欄：　　受付：　2012年　　月　　日　　　


