	QREC Director
	QREC Receipt Staff
	Advisor

	
	
	


Notification of participation in training camp/long stay event　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　yyyy/mm/dd________/____/______
Circle name　　　　　　　　　　　　　　　　　　

Responsible person name　　　　　　　　　　　　　　　　

Faculty/Department　　　　　　　　　　　　　　　　 　

TEL (Cellphone)　　　　　　　　　　　　　　　　 
Advisor faculty name　　　　　　　　　　　　Seal
Affiliation　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　 　　　TEL (Cellphone)　　　　　　　　　　　　　　　　 
　　　We would like to participate in the camp and long stay event as follows.
	Destination
	
	TEL

	Purpose
	

	Period
	_____/____/____(   ) ～_____/____/____(   )

	Schedule (in details)
	(*If you have a separate plan, be sure to attach it and also include your means of transportation)


	Accommodation
	
	TEL

	Transportation
	

	Car/rental car
	Number of vehicles:　　　Number:　　　　Departure and arrival time:

	Insurance participation status
	

	number of participants
	　　　　　　People　　(*Please be sure to attach a list of participants)



Participant list
	Faculty
	Grade
	Full name
	Faculty
	Grade
	Full name

	
	
	1
	
	
	31　

	
	
	2
	
	
	32

	
	
	3
	
	
	33

	
	
	4
	
	
	34

	
	
	5
	
	
	35

	
	
	6
	
	
	36

	
	
	7
	
	
	37

	
	
	8
	
	
	38

	
	
	9
	
	
	39

	
	
	10
	
	
	40

	
	
	11
	
	
	41

	
	
	12
	
	
	42

	
	
	13
	
	
	43

	
	
	14
	
	
	44

	
	
	15
	
	
	45

	
	
	16
	
	
	46

	
	
	17
	
	
	47

	
	
	18
	
	
	48

	
	
	19
	
	
	49

	
	
	20
	
	
	50

	
	
	21
	
	
	51

	
	
	22
	
	
	52

	
	
	23
	
	
	53

	
	
	24
	
	
	54

	
	
	25
	
	
	55

	
	
	26
	
	
	56

	
	
	27
	
	
	57

	
	
	28
	
	
	58

	
	
	29
	
	
	59

	
	
	30
	
	
	60


（Weekend, holiday）


QREC office 092-802-6060/QREC Cellphone 080-8359-9603   


Ito Guard Big Orange　092-802-2305


Hakozaki/Komatsumon Security Guard Room　092-642-2196


                           　


Revised April 2019





University emergency contact information (Weekday) �① QREC office      092-802-6060　　　　


② Student Support Division of the Academic Affairs Department 092-802-5966


③ Hakozaki/Komatsumon Guard Room092-642-2196








