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・取得した個人情報はラグビーマッチ観戦業務の目的のみに使用し、他の目的には使用しません。
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※この用紙で６名様まで記入できます。６名を超える場合、７名以降は「②日豪士官候補生ラグビーマッ
チ観戦申請書」へご記入ください。
※本見学申請書もしくはその写しは、ご観戦に際してもお持ち下さいますようお願いします。

送付先
防衛大学校総務部総務課
ＦＡＸ：０４６－８４３－６２３６
　※ ７名以上の参加をご希望される場合は、事前に電話にて見学希望日の仮予約が必要です。
〔連絡先　０４６－８４１－３８１０（内線：２０２２）〕

ふりがな
氏　　名

①　日豪士官候補生ラグビーマッチ観戦申請書

Ｎｏ．１
（代表者）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名（代表者含む）

　観戦を希望される試合にチェックして下さい。

　☐　第１試合　令和元年　１０月　１４日（月・祝日）

　☐　第２試合　令和元年　１０月　１８日（金）

　※正門で受付を行います（開場　第１試合：１２：４５、第２試合：１１：４５）
　※受付時、代表者の方は運転免許証、健康保険証、学生証等の身分を証明するものが必要です。



観戦日時
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・取得した個人情報はラグビーマッチ観戦業務の目的のみに使用し、他の目的には使用しません。

②　日豪士官候補生ラグビーマッチ観戦申請書

※７名以上の場合、7人目以降はこちらをご使用ください。
※本見学申請書もしくはその写しは、ご観戦に際してもお持ち下さいますようお願いします。

　観戦を希望される試合にチェックして下さい。

　☐　第１試合　令和元年　１０月　１４日（月・祝日）

　☐　第２試合　令和元年　１０月　１８日（金）

　※正門で受付を行います（開場　第１試合：１２：４５、第２試合：１１：４５）
　※受付時、代表者の方は運転免許証、健康保険証、学生証等の身分を証明するものが必要です。
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