
※事務局記入欄

受付確認日： 会員番号：

※公演の際に使うＩＤカード用の写真が必要となります。パスポート用写真を申込書にクリップ留めして郵
送いただくか、Ｅ-Mailでお送りください。

※ご記入いただきました個人情報の取り扱いについては、参加日程の希望調査、資料等の発送、事務局から
の連絡のほかボランティア保険の登録以外に使うことはありません。

　「ＯＭＦコンチェルト」は、セイジ・オザワ 松本フェスティバルの運営等を支
えるボランティアの会です。この会はＯＭＦの成功と発展のため、実行委員会と
「共創」しＯＭＦが円滑に運営されるようにこの活動を通じて音楽芸術文化によ
る社会貢献活動をする団体です。
　皆さんと共に、「共創」するという想いを共有し「責任と誇り」を持って小澤征
爾総監督とサイトウ・キネン・オーケストラによる音楽芸術を支えていきます。

携帯番号

貴会の活動目的に賛同しましたので「ＯＭＦコンチェルト」に入会を申し込みます。

※本入会申込書は、Ｅ-Mail:omfvolu@city.matsumoto.lg.jp（申込書を添付）もしくは、郵送（〒390－
0874松本市大手3－8－13　５階　ＯＭＦコンチェルト事務局）でお送りください。

申込日：令和５年　　月　　日

自宅番号

「ＯＭＦコンチェルト」入会申込書

セイジ・オザワ 松本フェスティバル

住　　所

氏　　名

フリガナ

職業

生年月日

昭和・平成　　　年　　月　　日

　〒

顔写真添付（郵送の方）
※サイズ縦4.5㎝×横3.5㎝


