提出締切：2025年9月30日（火）

FAX：03-5395-1739 ／ メール：hrj@handbell.jp
第49回全国ハンドベルフェスティバル　参加申込書

ご記入日： 2025年　　月　　日

	団体名
	
	担当者
	フリガナ　

	
	
	
	

	担当者
連
絡
先
	住所　〒


	
	TEL（昼間連絡可能な番号）

	Eメール

	出演希望時間
	参考として希望時間を伺いますが、希望が集中しご希望に沿えない場合が多いと考えられます。
出演時間はなるべく事務局にお任せください。
なお特別に考慮すべき理由があれば、空欄にご記入ください。
　□ 何時でも可
　□ 出演時間の希望あり　（　　　時　～　　　時）


	人数
	指揮者・引率者を含む現時時点での来場予定人数：　計　　　　　名

	机
	机（180㎝×60㎝）の使用数：　　　　　　本　×　使用列数　　　　　　列
※1列の机の数は最大7台です。なるべく1団体1列でお願いします。


	　楽器
	□　持参予定　　ベル：　　　　オクターブ  (  マルマーク ・ シューマリック  )　
□　借用希望　　ベル：　　　　オクターブ  (  マルマーク ・ シューマリック  )　
　　　　　　　　 クワイアチャイム：　　　　オクターブ



