
　　フリガナ 性別

　　氏　名 男　・　女

　　生年月日

（〒　　               　）

　

　　TEL

　　FAX

　 　 　

　　高校生以下

　　大学生・短大生・専門学校生

第１９回　鎌倉観光文化検定試験
受験申込書

この受験申込書にご記入頂いた個人情報は、当該検定試験の目的遂行
に必要な範囲内で使用されます。

　　住  所

　　            　（    　　　）

　　            　（　    　　）

　　　受　験　級　　（〇で囲んで下さい） １級　　／　　２級　　／　　３級

認定証番号
１級受験の方：２級認定証番号
２級受験の方：３級認定証番号

　　西暦　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日生
　　（和暦：　昭和・平成・令和　　　　　　年）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
３級  学生割引適用
（○で囲んで下さい）

 
鎌倉商工会議所

本検定試験にお申込みされた方は、実施要項の事項に全て同意している
ものとみなします。


