
希望試合番号

税 理 士 登 録 №

支 部 名

氏 名

チケット送付先住所

電 話 番 号

Ｆ Ａ Ｘ 番 号

試合番号・締切日等は千葉税協ホームページにてご確認ください

【注意事項】

・ 雨天等によりノーゲームとなった場合は順延となりません。

・ 試合情報等詳細は球団公式サイトにてご確認をお願いします。

・ 新型コロナウイルスの影響等で試合が中止となった場合は当選が無効となりますこと、
    ご了承ください。

・ 同一者の重複利用を避けるためお申込みは1抽選回の試合で一戦のみとさせていただきます。

・ 締切翌日の木曜日に組合事務局で厳選なる抽選を行います。

〈 Ｆ Ａ Ｘ 送 付 先 〉

千 葉 県 税 理 士 協 同 組 合 事 務 局

Ｆ  Ａ  Ｘ   ０ ４ ３ － ２ ４ ７ － ６ ５ ６ ８

千葉ロッテマリーンズ観戦シート（ペア）

Ｆ   Ａ   Ｘ   申   込  み  用  紙

令和3年　　　　月　　　　日　

※「千葉ロッテマリーンズ抽選情報一覧」をご確認いただき、希望する試合の
   「試合番号」をご記入ください。
　（例）5/3 日本ハム戦 希望の場合、試合番号は「21」とご記入ください。

スプラッシュシートまたはシーガルシート
（選択不可）

シ ー ト

ホームページアドレス　　ｈｔｔｐ://ｗｗｗ.ｃｈｉｂａ-ｚｅｉｋｙｏ.ｏｒ.ｊｐ/

　〒

・ 当選者には事務局からチケットを発送いたします。


