
子どもを守ろう！救命講習　参加申込書

※応募された方の個人情報は、㈳横手青年会議所事務局内にとどめ、外部に提出することは一切ありません。
※当日記録用として撮影された写真等につきましては、当青年会議所の広報などに使わさせていただきます
　ので、どうかご理解の程よろしくお願い致します。
※受講者には修了証を発行するため生年月日が必要です。

ご住所 連絡先 －　　　－

〒　　　－

氏　　名
ふ り が な

託　児性　別生 年 月 日

要・不要男 ・ 女年　　月　　日
S
・
H

要・不要男 ・ 女年　　月　　日
S
・
H

要・不要男 ・ 女年　　月　　日
S
・
H

要・不要男 ・ 女年　　月　　日
S
・
H

2月28日㈰までFAXにてお申し込み下さい。

FAX 0182-32-9987


