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団体名                

番

号 

ふりがな 

氏  名 
生年月日 

住    所 
電 話 番 号 

講習会受講

確認欄 
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TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

 



様式第２号 

協 力 員 名 簿 

 
団体名  宇都宮団体         

番

号 

ふりがな 

氏  名 
生年月日 

住    所 
電 話 番 号 

講習会受講

確認欄 

１ 宇都宮 太郎 
昭和 
○○年○○月○○日

宇都宮市○○町○○番地 

TEL ○○－○○－○○○ 
○ 

２ 宇都宮 花子 
昭和 
○○年○○月○○日 

宇都宮市○○町○○番地 

TEL ○○－○○－○○○ 
× 

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

   
 
TEL  

 

団体すべての
構成員の記載
をお願いしま
す。 


