令和７年度　第３３回はくい福祉まつり参加申し込みについて

申込受付期間　７月７日（月）～７月３１日（木）【期限厳守】
【開催日時】 10月５日（日）１０時～１４時

【場　　　所】 羽咋体育館・羽咋すこやかセンターと周辺

【申込方法】 FAX、メール又は窓口へ持参（８：３０～１７：１５）
FAX:(0767)22-6189 
メール:h.shakyo@titan.ocn.ne.jp
★メールでの申請の場合、１週間以内にこちらから返信がない場合は　ご連絡ください。

【問合わせ】 羽咋市社会福祉協議会　0767-22-6231

参加団体は実行委員を選出し、実行委員会に出席をお願いします。
新たに案内はしませんので、ご了承ください。
■第１回実行委員会について
【日　時】 ９月２日（火）　１３時３０分～１５時
【場　所】 羽咋すこやかセンター　２階　研修室

【参加方法】 会場　・ ZOOM
★ZOOM参加の場合、必ず８月２６日（火）までに上記の社会福祉協議会のメールへ
テスト送信をお願いします。（ＺＯＯＭのＵＲＬ等をお知らせするため）
■第２回実行委員会について（参加方法は会場での参加のみ）
【日　時】　９月２３日（火・祝）　９時～ 会議終了後、福祉まつりの事前準備を行います。
【場　所】　羽咋すこやかセンター　２階　研修室

会議・事前準備両方に参加の方：９時に羽咋すこやかセンター２階研修室に集合
事前準備のみ参加の方：９時３０分に羽咋すこやかセンター正面玄関前に集合
申請書類チェックシート
	No
	
	提出書類
	チェック欄

	１
	【すべての団体】
	参加申込書について（P２）
	□

	２
	【ステージ出演団体以外】
	物品確認表・使用物品数について（P２）
	□

	３
	【すべての団体】
	準備・片付けについて（別紙１　P３）
	□

	４
	【露店を開設する団体】
	対象火気器具等の取り扱いについて（P４）
	□

	５
	【飲食物を取り扱う団体】
	腸内細菌検査について（P４）
	□

	６
	【ステージ出演団体】
	ステージ出演団体について（別紙２　P５～６）
	□


１．参加申込書について【提出〆切　７月３１日（木）】
■参加費は必ず９月２２日（月）までに支払いをお願いします。
参加費：出店、ステージ出演１，０００円、
　　　　　（同じ団体が出店・ステージ出演を申込む場合は１，０００円×２＝２，０００円）

営利団体、フリーマーケット２，０００円
（フリーマーケットは５店舗とし、先着順で受付します。）
　
第３３回はくい福祉まつり参加申込書
	団体名
（正式名）
	

	実行委員名
	

	住所
	〒

	連絡先
	TEL：　　　　　-　　　　　-　　　　　　　携帯：　　　　　-　　　　　-

	内容
	

	希望する場所に〇
※希望にそえない場合があります。
	屋外 ・ 体育館 ・ すこやかセンター内

	第３３回はくい福祉まつりテーマ
	テーマは必ず一団体一つでお願いします。

	学生ボランティア
※希望にそえない場合があります。
	・希望しない
・希望する　（　　　　　人、内容：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	第１回実行委員会
９月２日（火）13：30～
	参加方法（どちらかに〇）　　　　会場　・　ZOOM


２．物品確認表・使用物品数について【提出〆切　７月３１日（木）】
　■出店の方でテントが必要な方は各自ご持参願います。貸出しのテントはありません。
物品の在庫が昨年に引き続き数に限りがございますので、ご理解・ご協力をお願いします。

	机
	□必要（１台のみ貸出）　　　　　　　　　　　 □不要　　

	椅子
	□必要（最大３脚まで貸出）　（　　　脚）　  □不要　　

	パネル
	□必要（１枚、支柱２本貸出）　　　　　　　　 □不要　　

	スタンプラリー
	□参加する（スタンプは必ず各自用意）　　□参加しない

	その他
	


３．準備・後片付けについて
団体名（正式名）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
事務連絡担当者：　　　　　　　　　　　電話番号（携帯）：　　　　　　　　　　
■都合がつく範囲で協力お願いします。
集合場所：羽咋すこやかセンター　正面玄関前
	事前準備
看板準備、物品テープ貼り、除草(軍手、カマ)
	氏名
（軽トラ提供できる方〇）
	氏名
（軽トラ提供できる方〇）

	９月２３日（火・祝）
９：３０～１０：３０
当日会議終了後、作業を開始（会議は９時）
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	前日（午前）（体育館シート敷き）

	１０月４日（土）
１０：００～１１：００
	連絡担当者：
	協力人数

	
	TEL（携帯）:
	　　　　　人


	当日（午後）（体育館シート片付け）

	１０月５日（日）１４：１５～１５：００
★参加団体は各自のブースの片付けが終わり次第、協力をお願いします。


	当日（駐車場誘導係）来場者以外（出展者）の駐車場の誘導（案内）

	１０月５日（日）
８：００～１０：００
	氏　名
	連絡先（携帯）

	
	
	

	
	
	　


【提出〆切　７月３１日（木）】
４．対象火気器具等の取り扱いについて【提出〆切　７月３１日（木）】
「羽咋郡市広域圏事務組合火災予防条例」に基づき、はくい福祉まつりで露店等を開設する際に「露店等の開設届」の必要があります。
対象団体は期日までに書類をご提出ください。
対象火気器具等の取り扱い
団体名：　　　　　　　　　　　　　　　　
取扱責任者名：


　　連絡先（携帯）：
　　　　　
　　　　
	団体名
	対象火気器具等の種類と数量、
出店内容
	使用する燃料の
種類と数量
	消火器の本数

	
	
	
	

	
	
	
	

	【電気】不要・必要（　　　　　Ｗ）
	【水道】不要・必要


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
５．腸内細菌検査について（飲食物を取り扱う団体の従事者）
【提出〆切　７月３１日（木）】
勤務先等で検査を受けている場合は結果のコピーを提出してください。
1 容器渡し：８月１８日（月）～
2 提出期間：９月２日（火）～９月５日（金）１０時まで（厳守）
3 提出場所：羽咋市社会福祉協議会　事務所　
4 料金：1検体　７７０円　（検体を提出する際に支払いをお願いします。）
検査項目（赤痢菌、サルモネラ菌、腸管出血性大腸菌）
	団体名（正式名記入）
	検体提出者氏名

	
	

	
	

	
	



第33回はくい福祉まつり　ステージ出演について
参加団体名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
事務連絡担当者：　　　　　　　　　　　（連絡先：　　　　　　　　　）
【各種連絡事項】
下記の必要な連絡事項を記入し、7月31日（木）までに提出をお願いします。
1. 紹介文
200字程度（団体紹介や曲紹介等）
★紹介文は要約筆記を行いますので、必ず9月2日（火）までに提出をお願いします。
★当日、ステージ上での紹介文の読み上げは出演団体ご自身らでお願いします。
2. 必要物品や数
	マイク（5本まで）
	本

	椅子
	脚

	その他
	


3. 出演時間（出入り時間も含む）
15分　・　20分　　★時間に〇をつけてください。
4. 着替え室の利用
利用しない　・　利用する　（　１　　２　）
★利用する着替え室に〇をつけてください
着替え室：１．すこやかセンター2階　和室（こども、女子）
　　　　　２．体育館女子更衣室（女子）
★各団体の希望により更衣室の利用は時間が重なる場合がありますのでご了承ください。貴重品は各自で管理をお願いします。
5. 当日のプログラム
掲載内容については9月2日（火）の実行委員会にて確認をお願いします。
6. リハーサルについて　
希望する　・　希望しない
★リハーサルを希望する団体には後日事務局よりご連絡します。（1団体約15分）
　待ち時間を少なくするため、受付順にリハーサルの時間を調整します。

出演に使用するCDは9月2日（火）までに社会福祉協議会事務所まで提出してください。福祉まつり当日までお預かりさせていただきます。
7. 当日のステージ（略図）
音響・係はステージ向かって左におります。原則、左から出入りするようお願いしておりますが、物品の搬入などで都合が悪い場合は右からの出入りも可能です。


左　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　右


別紙1





別紙２





ステージ上





客席





ステージ下





音響





必要物品置き場


司会者・係





各団体のステージの簡単な配置を教えてください。


（マイク、イスの位置など）





事務担当：吉本


羽咋市社会福祉協議会


TEL:22-9315　FAX：22-7525
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