
 

　□には、該当するものに✓をつけていただき、記入漏れのないようお願いいたします。

参加申し込み締め切り：令和5年1月31日まで
※参加人数が定員に達した場合、早めに締め切る場合があります。
※申込者及び契約者の住所等の確認のため、住民票記載内容を確認することに同意します。

※マンション・アパート名，部屋番号まで必ずご記入ください

□申込者と同じ
（　　　　　）　

□申込者と同じ
（　　　　　）　

※マンション・アパート名，部屋番号まで必ずご記入ください

□申込者と同じ
（　　　　　）　

□申込者と同じ
（　　　　　）　

※マンション・アパート名，部屋番号まで必ずご記入ください

備考

住　　所
〒　　　　　- □申込者と同じ

希望する
実験内容

☑テレビ電話　　　　　　　□オンライン診療　　　　　　□オンライン学習
オンライン学習…□英会話（対象：小1～小3）□英会話（対象：小4～小6）□英会話（対象：中1～）
　　　　　　　 　　　□歩く脳トレ！！ころばん体操教室　　□似顔絵教室
※テレビ電話機能は全ての実証実験内容に含まれています
※複数選択可能です

クレジットカードの有無 □有　　　　　　　　　　　　□無

ちゅピＣＯＭ　未加入者さま情報
フリガナ

TEL

ご契約名義
□申込者と同じ

携帯

ご使用場所
〒　　　　　- □申込者と同じ 現在の

お支払い
方法

希望する
実験内容

☑テレビ電話　　　　　　　□オンライン診療　　　　　　□オンライン学習
オンライン学習…□英会話（対象：小1～小3）□英会話（対象：小4～小6）□英会話（対象：中1～）
　　　　　　　 　　　□歩く脳トレ！！ころばん体操教室　　□似顔絵教室
※テレビ電話機能は全ての実証実験内容に含まれています
※複数選択可能です

住　　所
〒　　　　　-

ちゅピＣＯＭ　ご加入者さまご契約情報
フリガナ

TEL

ご契約名義
□申込者と同じ

携帯

フリガナ
TEL （　　　　　）　

名　　前
携帯 （　　　　　）　

お申込者情報

「廿日市市×ちゅピＣＯＭ　暮らしのＤＸ実証実験」申込書

　ちゅピＣＯＭのホームページ上のサービス規約をよくお読みいただき、お申し込みください。

申込日 年　　　　　月　　　　　日

□ 口座振替

□ クレジットカード

□ 上記の手続き中

02-generally


