
(様式第１号)

 住所

 氏名

 連絡先

団体名 代表者

希望講座名 番号

令和  年  月 　日（　　曜日）

令和  年  月 　日（　　曜日）

令和  年  月 　日（　　曜日）

受講者数

会　場

備　考

担
当
課

済
日
付

＊この申込書は、教育委員会生涯学習センター(役場西庁舎)
へ　提出してください。℡86-3111　ＦＡＸ86-5596

飯島町

申請者

担当課調整

  　次のとおり「飯島町生き粋出前講座」の受講を申込みます。

名称

目的

希望日時

会場電話番号

 （第２希望）

 （第１希望）

「飯島町生き粋出前講座」申込書

 集会等の
名称及び
開催目的

（宛先）飯島町長

　年  　月　  日（  　）

飯島町生涯学習推進本部長

午前・後  時  分～午前・後  時  分

午前・後  時  分～午前・後  時  分

 （第３希望） 午前・後  時  分～午前・後  時  分


