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【尽性園桜まつり参加申込書】 
 

3月 24日（日）の尽性園桜まつりに参加しますので、下記の通り申込みいたします。 

 

■参加者氏名（代表者） ：                                      

 

■代表者連絡先 

① 住 所 ：                                             

 

② 電話番号 ：                                           

 

③ メールアドレス ：                                        

 

■代表者卒業年次 ： 中 ・ 高 ・ 中等       回卒 

               （または、 昭和 ・ 平成 ・ 令和      年卒業） 

 

■一緒に参加する方の人数 ： 20歳以上        人 

                     20歳未満        人 （内、未就学児      人） 

 

■参加グループの簡単な内容をお書きください ：  

  

                                                           

（例 ： 家族、高○○回の同期、○○部OB会、中等○回□組友人の集まり、大学友人、 

など。） 

 

■雨天の場合でも、参加されますか？   □はい    □いいえ （いずれかに✔） 

  （雨天時の参加人数把握のため、ご回答のご協力をお願いします。「はい」と答えても参加 

を強制するものではありませんので、ご安心ください。） 

 

＜注意事項＞ 

１． 当日、尽性園に車は一切入場できません。公共交通機関をご利用の上、ご来園ください。

もし、車でお越しの場合には、近隣の有料駐車場（コインパーキングなど）をご利用くださ

い。 

２． 雨天決行とします。（雨天の場合、主として、哲明寮・体育館を使用します。） 

３． 参加人数は、出来る限りご記入ください。当日の参加者総数の予測を立てるために有効

な情報となりますので、ご協力のほど、よろしくお願い申し上げます。 

以上 


