
フリガナ

〒

　FAX 携帯電話

E-mail 連絡先・郵送先
☑をつけてください

□参加者　　　　□所属団体

団体連絡先

　

団体住所

小学校・中学校・高校　　　　　　　年

※2016年4月1日現在

ダンス歴

　FAX 携帯電話　TEL連絡先

学年
才

※2016年4月1日現在

平山素子コンテンポラリーワークショップ申込書

ＦＡＸ：052-744-0806
E-Mail：ballet@ballet21.jp

住所

〒

所属団体

　TEL

氏名

E-mail

年齢 年　　　


