
記 入 例 

参加者名簿 

団体名 さくらハッスル友の会 

No 氏  名 性別 生年月日 年齢 住  所 備  考 

１ 佐倉 太郎 男 
○○年 

◯月◯日 
75 

△△町△△－△ 

 
 

２ 臼井 次郎 男 
○○年 

◯月◯日 
70 

△△町△△－△ 

 
 

３ 志津 三郎 男 
○○年 

◯月◯日 
65 

△△町△△－△ 

 
 

４ 根郷 四郎 男 
○○年 

◯月◯日 
63 

△△町△△－△ 

 
 

５ 和田 五郎 男 
○○年 

◯月◯日 
64 

△△町△△－△ 

 
 

６ 弥富 六太 男 
○○年 

◯月◯日 
67 

△△町△△－△ 

 
 

７ 千代田 七太 男 
○○年 

◯月◯日 
68 

△△町△△－△ 

 
 

８ 千葉 八太 男 
○○年 

◯月◯日 
69 

△△町△△－△ 

 
 

９ 印旛 九太郎 男 
○○年 

◯月◯日 
70 

△△町△△－△ 

 
 

10 健康 花子 女 
○○年 

◯月◯日 
71 

△△町△△－△ 

 
 

11 長生 花江 女 
○○年 

◯月◯日 
72 

△△町△△－△ 

 
 

12 若井 花美 女 
○○年 

◯月◯日 
73 

△△町△△－△ 

 
 

13 風車 花代 女 
○○年 

◯月◯日 
74 

△△町△△－△ 

 
 

14 城内 カムロ 女 
○○年 

◯月◯日 
64 

△△町△△－△ 

 
 

15 草笛 丘恵 女 
○○年 

◯月◯日 
64 

△△町△△－△ 

 
 

注）参加者が 15名を超える部分は、この用紙を複写して提出してください。  

注）この名簿で取得した個人情報は、当該補助金の審査及び介護予防活動の効果測定以外に使用いたし

ません。 

15 名を超える場合は、この用紙をコ

ピーする等して対応してください。 


