
登録№

支払

ふりがな ※

男・女

生年月日 電話番号

- -

- -

ふりがな

現住所 〒 －

＠

   
【問合せ・申込】
   銚子ジオパーク推進協議会事務局
    〒288-0822 千葉県銚子市八木町1777-1
    TEL:0479-21-6667 / FAX:0479-21-6622
    Mail:choshigeopark@city.choshi.lg.jp

注２ ※は該当するものに○をつけてください。

※申込書は銚子ジオパーク推進協議会事務局（地域交流センター・銚子芸術村内）、又は受講当日、受付に提出してくださ
い。

注１ 太線の枠内のみ記入してください。

氏  名

 ジオパーク講座の経験   （ 無 ・ 銚子ジオパーク講座修了 ・ 銚子ジオガイド講座修了）

 ※大・昭・平  年  月  日生 （満  歳）

 学生の場合 学校名（           ）

※受講料（1０００円）の支払いは銚子ジオパーク推進協議会事務局、又は受講当日、受付でお済ませください。

令和２年度ؙ銚子ジオパーク講座ؙ受講申込書（全講座受講者用）

令和   年   月   日

自宅

携帯

メールアドレス
お持ちの方は記載のご協力お願いいたします


