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署名欄（自筆）

　　代理署名の場合は、代理人の方の署名もお願いします。

住　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

氏　名

令和　　　年　　　　月　　　　日

   ※写真が複数ある場合は裏面に記入してください。

　□　６０代　　　□　７０代　　　□　８０代以上

（2）どのように写真募集を知りましたか。

　□　アオウゼ通信　　　□　チラシ　　　□　新聞　　　□　ホームページ

　□　友人・知人に聞いて　　　□　その他（　　　　　　　　　　　　　）

全ての募集要項記載事項（著作権関係事項含む）及び個人情報利用に同意の上、応募します。

管理欄

住所

受付№

応募者氏名

ふりがな

アンケート

（1）あなたの年代を教えてください。

　□　１０代以下　□　２０代　　　□　３０代　　　□　４０代　　　□　５０代

写真公開時の氏名表示の可否 　　　　□　　可能　　　　　□　　不可

電話番号

写真タイトル

写真説明
コメント

撮影時期（撮影日）
撮影場所 時期　　　　　　　　　　場所　　　　　　　　 （おわかりであれば）

写真返却 □　　希望する　　　　　□　　希望しない

福島市アクティブシニアセンター・アオウゼ

〒９６０-８０５１ 福島市曽根田町１-１８ MAXふくしま４階
TEL ０２４-５３３-２３４４（受付時間 ９：００～１９：００）
指定管理者：㈱福島まちづくりセンター

想い出のチンチン電車写真応募用紙

〒 －

（日中連絡がとれる番号を記入）


