
第 39 回日本高齢者大会 in おおさか  直接現地参加申込書 （交通・宿泊は各自手配） 
 

★地域・団体名（              ）★担当者名（        ） ★申込日（   月   日） 
 

★担当者連絡先（電話           ）★（ＦＡＸ           ）★送金予定日（   月   日）  

★担当者連絡用メールアドレス                                 

↓どちらかに○                                   個人宅の場合は○○様方まで 

★資料送付は（ 団体一括・個人別 ）→ 団体宛資料郵送先（                   ）← お書きください 

 

★費用納入は（ 団体一括・個人別 ）２日間参加 5,000 円（   人） １日参加 2,500 円（   人）（合計        円）        

① 第 1次集約 9月 30日(水) 第 2次集約 10月 31日(土) 以降現地で受付。 

② 参加費用は、郵便振替で納入して下さい。 

③ 振込先 郵便振替（口座記号・番号）００１９０－０－６０２４６２ 日本高齢者大会東京実行委員会 

④ 資料を郵送しますので、必ずひとりひとりの住所を、わかりやすい字で、はっきりお書き下さい。 

※ メール添付は、koureishataikai.sanka@gmail.comへ、ＦＡＸは、03-5956-8782へ（問い合わせ電話は 03-5956-8781） 
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