
キリトリ

令和７年度 ストラップ作成教室
参加申込書

フ リ ガ ナ

年 齢

            歳

氏 名

住 所

市内在勤・在学
住所が市外の場合

生 年 月 日

電 話 番 号 - - 携 帯 電 話 -    -

※上記個人情報については、個人情報保護方針に基づき、ストラップ作成教室に係る事務に使用します。

講師：かずし𝐊𝐚𝐳𝐮𝐬𝐡𝐢 𝐦𝐚𝐤𝐢𝐧𝐠

・作家・ものづくり系動画クリエイター

・東京藝術大学美術学部工芸科

彫金専攻卒業

・クラフトショップ『KADOWAKI』運営

・HoYoverse認定コンテンツクリエイター
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