
「RDA Japan主催セミナー」申込書

申　請　日：（西暦）　　　　年　　　月　　　　　日

氏　　名：　　　　　　　　　　　　　　　　

フリガナ：　　　　　　　　　　　　　　　　

生年月日：　（西暦）　　　　年　　　月　　　　　日

住　　所：　〒 　

電話番号：

Email　 ：

職業（任意）：

所属（活動団体・ユニット）：

乗馬経験の有無：　　　　　　　　 □　　有　　　□　　無

障がい者乗馬活動経験の有無：　　 □　　有　　　□　　無

通信欄（ご質問等）

【申　込　内　容】

開催地 開催日 　 受講料 その他

※開催日等については開催要項にてご確認ください

　　　【申込署送付先】

　　　　　　RDA Japan事務局

　　　　　　　E-mail　：rda@rdajapan.or.jp     TEL : 080-6519-7818


