
 
 

                    申請日：２０  年  月  日 
 
申請者 

地区（実行委）名 組合員№ 氏  名 電話番号 

          

日 時 第1希望   月  日（   ）／第２希望   月   日（   ） 

参 加 大人    名 子供     名       第2希望日もできるだけご記入ください 

産地名 ①            ②             ③ 

○産地工場見学をやろうと思ったきっかけを教えて下さい 

 

 

 

 

○わからないことやご要望はありませんか？ 

 

 

当日のスケジュール 

                       

                       
8:00 9:00 10:00 11:00 12:00  1:00  2:00  3:00  4:00  5:00  6:00 

バス手配 
（ ）手配済み （ ）手配する予定｛申込先           ｝ 
（ ）手配しない 

昼  食 
（ ）手配済み （ ）手配する予定｛申込先           ｝ 
（ ）手配しない 

組合員さんへの広報 

を希望しますか？ 
（ ）希望する ｛広報手段          ｝期間（   ～   ） 
（ ）希望しない 

収 

支 

計 

画 

〔収入〕 

 ・生協から（バス代の８割） 

                       円 

 ・参加費（昼食代含む） 

                       円 

（大人一人    円 子ども一人    円） 

        

 

合計                 円 

〔支出〕 

 ・バス代 

                      円 

 ・昼食代 

                      円 

 ・その他（含写真現像代） 

                      円 

 

 合計                 円 

※遅くとも実施日の１ヵ月前には提出し
てください。 
※メ－カ－の都合により、日程・時間の
調整をお願い することがあります。 
※バスの手配は、コープみやざき旅行セ
ンタ－（０９８５－２８－０５６８）も
ご利用いただけます。 

機関運営部 

(  ／  )MGR 

本 部 長 専 務 理 事 

決 裁 

組合員

相談室 

       

産地工場見学についてのご質問・ご要望は、組合員相談室まで（℡０９８５－３２－１２３４） 

産地・工場見学申請書 


