
 

 

 

 

 

 

 

 

マリナート 

記入欄 

受付日：   月   日 

№    ／担当 

氏名 
（フリガナ） 

生年月日 

年   月    日 

 （     歳） 
※令和 7年 10 月末日時点 

学校名・学年 
※学生のみ記入 （学年：      年） 

 
 

連絡先 ●住所 

   〒 
 

 

 

●TEL  

 

●FAX  

 

●メールアドレス  

 

保護者 

※18 歳以下の方 

のみ記入 

 

●保護者名  
 

●続柄  

 

●TEL 

 

 

●メールアドレス  

音楽歴や 

自己アピール 

 

コース希望 ユースチーム  

 

楽器 演奏可能な楽器を選択して☑マークを入れてください。 

□ファゴット 

 

□クラリネット 

 

□ホルン 

 

□打楽器 

第 11回市民吹奏楽団 

マリナート・ウインズ×須川展也 

参加申込書 
※該当する方へ○（マル）を記入してください 

【マリナート・ウインズへの参加は → 初参加 ・ 過去に参加したこと有り】 

＜個人情報の取扱いについて＞   

ご記入いただいた個人情報は、本事業の目的および 

清水文化会館マリナートからのご案内以外には使用しません。 

＜摘要欄＞   


