	氏名
	(ふりがな)

	生年月日
	年　　月　　日

	
	
	電話番号
	

	
	
	FAX
	

	メール
	

	住所
	〒


	この説明会をどこで知りましたか？
	社協ホームページ・倉敷市ホームページ・　　広報くらしき・福祉関係機関・知人・　　　　　　その他（　　　　　　　　　　　　　）
	所属は？
	NPO法人・民生委員・ボランティア団体・行政・　　　　　　　　福祉関係機関・会社員　　　　　　　　　　　　　　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　）


メールでの申し込みの場合、下記に入力しメールに添付して送信して下さい。
市民後見人養成講座説明会　参加申込書

