（別　紙）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日
消費生活出前講座申込書
京都府中丹広域振興局 農商工連携･推進課　あて
	主催者（団体）・
代表者氏名
	　　　　　　　　　　　　　　（代表者名）

	集会・会合等の
名称・趣旨等
	名    称：
趣    旨：


	連
絡
先
	住　　所
	

	
	電話番号
	

	
	FAX
	

	
	メールアドレス
	

	
	担当者名
	

	希望テーマ
	

	講座希望日時
	第１希望：　 年　　月　　日（　）　　 時　　 ～　　　時
第２希望：　 年　　月　　日（　）　　 時　　 ～　　　時


	参加予定人数
（年代等も記入）
	

	会場名
	

	会場所在地
	

	会場連絡先
	ＴＥＬ：

	テーマの希望理由（特に聞きたいこと等）
	

	貸出可能な機材等
	スクリーン・プロジェクター・マイク・スピーカー・延長コード
※貸出可能な機材等に◯をしてください。


※希望日の1ヶ月前までに、この様式を直接お持ちいただくか、郵送又はFAXでお申し込み下さい｡
〒625-0036　　舞鶴市字浜２０２０番地


京都府中丹広域振興局 農商工連携･推進課


電　話：０７７３－６２－２５０６


ＦＡＸ：０７７３－６２－２８５９





問い合わせ・申し込み先








