	受付番号（団）


（受付印）　　
“ORIGAMIのまち かみのかわ”

2022“ORIGAMIボランティア”応募用紙（団体用）
	ふりがな
	

	御社名
	

	代表者名
	

	従業員数
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名

	口数
※ご希望する口数を選んでください。
	１　口（ 50　個）　　・　　２　口（　100　個）　　　　

	※「協力してくれた方々」として町HP等に企業名を掲載する場合があります。　
予めご了承ください。

	担当者名
	※部署・係名等もご記載ください。

	ご住所
	〒



	電話番号
	（内線　　　　　　　）

	今後も上三川町“ORIGAMIのまちづくり”に関するご協力を
お願いさせていただいてもよろしいですか？
	回答番号

	
	

	（選択肢）

１．是非、協力します　　　　　２．今回限りの予定です


ご応募ありがとうございました。
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