
大峰奥駈修行参加申込書 

令和 ６年度の大峰奥駈修行に参加申し込みます。 

申込日 2024 年 月 日 

氏 名 ﾌﾘｶﾞﾅ 生年月日：

年 月 日生 

(     歳) 

住 所 〒 

コース □ ① 6/26～6/30  4 泊 5 日 (吉野山集合コース)

□ ② 6/27～6/30  3 泊 4 日 (大峰山上集合コース)

Tel 

Mail 

(明記) 

緊急 

連絡先

(TEL・お名前・続柄) ＊申込者の万が一の緊急事態時に連絡が必ずつく方 

奥駈修行

度数 

□ 初めて

□（ ）回目 

詳細の 

受取方法 

□ 郵送 （書面） ※お申込後 1 週間以上 当寺院より連絡がない場合

□ メール（PDF） 恐れ入りますが お電話にてお問合せ下さい  

〈 申込方法 〉 上記申込書を 郵送・FAX・メール添付にてお申し込み下さい 

〈 申込・問合せ先 〉 櫻 本 坊 〒639-3115 奈良県吉野郡吉野町吉野山 1269 

 0746･32･5011 fax 0746･32･8828    Mail info@sakuramotobou.or.jp 


