別紙３

楽らく長生き講座受講申込書
　　年　　月　　日
行田市長　様
＜団体名＞
＜代表者＞住所：
　　氏名：
電話：　　　（　　　）
　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　＜資料送付先＞住所：〒
氏名：
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※代表者と異なる場合のみ、記載をお願いします
楽らく長生き講座を受講したいので、次のとおり申し込みます。
	希望日時
	　　年　　月　　日（　）　　時　　分　～　　時　　分

	場　　所
	住所：

名称：

	希望講座
	番号（　　　）　講座名：

	参加人数
	人　(男性　　人　女性　　人)

	参加者の年齢層
	　　　　歳代 ～　　　　歳代

	催し等の名称
	

	開催目的
	

	備　　考
	

	会　　場
	＊当てはまるものに○をつけてください。　
　畳敷き　・　床敷き　・　その他（　　　　　　　　　)

	物　　品
	＊当日使用できる物品に○をつけてください。

机（テーブル) ・ 椅子 ・ 座布団 ・ ホワイトボード（黒板）

ＤＶＤプレーヤー ・ スクリーンもしくはテレビ
◎受講者様へ　
お手数ですが、当日の会場設営および運営は受講者様の方でお願いいたします。



