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鹿児島県サイクルツーリズム推進協議会　参加承諾書

　鹿児島県サイクルツーリズム推進協議会への参加を承諾します。

令和　　年　　月　　日

自治体（団体）名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　
＜代表者＞　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
役　職：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（ふりがな）
氏　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

＜担当窓口＞
所属・職：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（ふりがな）
氏　名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　〒
住　所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
ＴＥＬ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
ＦＡＸ：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
E-mail：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　






