	ふりがな
氏　　名
	

	住所
	〒　　　　－
兵庫県

	生年月日
年齢
	西暦　　　　　年　　　月　　　　日（　　　歳）

	メールアドレス
	※記載いただいたメールアドレス宛に受講のご案内等をお送りします。
	電話番号
	(　　　)　　　－

	受講希望コース
※受講要件のうち当てはまるものにチェックを入れてください。

	☐銃猟実践講座
☐令和６年度狩猟初心者講習会の座学及び実習（兵庫県立総合射撃場にて開催）を受講した。
☐猟銃の所持許可証を所持しており、今年度の第一種銃猟狩猟者登録をしているor
する見込みである。
☐猟銃の所持許可証の取得に向けて手続きを進めている。
（有害鳥獣捕獲への従事について）
☐すでに有害鳥獣捕獲に従事している。
☐将来、有害鳥獣捕獲に従事する予定である。（開始予定時期：令和　　　年　　　月から）
☐将来、有害鳥獣捕獲に従事したいが従事時期は未定である。

	· 受講希望日程
※どちらでもよいとご回答いただいた場合、人数調整のためこちらから日程を指定します。

	銃猟実践講座
※４回中２回ご参加いただく必要があります。
最低２日程にチェックを入れてください。
☐12月７日（県北部）
☐12月22日（県南部）
☐１月13日（県北部）
☐１月18日（県南部）
☐いつでもよい


初心者向け捕獲技術実践講座受講申込書
