　　　　　　　　　　　 第11回東京都障害者スポーツ大会
　　　　　　　　　　　　   　参加及びお弁当　申込書
★5月20日までにお願い致します（※既にお申し込みの場合、再送の必要はございません）
キャビネット事務局宛　　　　　FAX番号　0 3 – 5 3 3 0 – 3 3 7 0
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　5月　　日

第　　R   第　　Z　　　東京　　　　　　　　　　ライオンズクラブ

　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　クラブ会長名    　L          　      　

5月29日 (土)　　　　   午前参加者　　  名　　午後参加者　 　名
　　　　　　　　　      お弁当注文　　　個　×　\600 (お茶付)
5月30日 (日)　　　　   午前参加者　　  名　　午後参加者　 　名
　　　　　　　　　      お弁当注文　　　個  ×　\600 (お茶付)
· 会場周辺には食事を摂る施設、店舗が少ない為、是非事前注文をお願い致します。

お弁当の受け渡しは、両日ともに11:30にライオンズクラブ受付にてお渡し致します。
   クラブ毎にまとめてお渡しを致しますので、ご協力をお願い致します。
☆ 時間の都合上、申し込み後の取り消しには応じられませんのでご承知下さい。

　 また、雨天決行ですので、天候に関わらず皆様のご協力をお願い致します。

☆ 代金につきましては、下記口座に振込料ご負担の上、クラブ一括にてお振込みをお願い致します。

　　　　振込み銀行　　みずほ銀行　新宿西口支店　( 3 5 3 )

                      口座番号　　普通預金　　NO　4 8 3 5 1 3 1

                      口座名　　　ライオンズクラブ国際協会330-A地区
