
ＦＡＸ送信書
送信先：堺市社会福祉協議会

西基幹型包括支援センター

ＦＡＸ番号（072-275-0140）

電 話 番 号（072-275-0009）

参加申込書（１１月２４日(金)締切 先着順）

（フリガナ）
名 前

（フリガナ）

年 齢
該当する年代に
○をしてください

～３０代 ４０代 ５０代 ６０代 ７０代 ８０以上

住 所

電話番号

＊駐車場に限りがありますので、できるだけ公共交通機関を
ご利用ください。

★参加証はありません。こちらから連絡がない場合は参加可能ですので、当日会場に直接
お越しください。
★定員を超えた場合にはお断りのご連絡をさせていただく可能性があります。
★当日午前９時の時点で泉州地域に暴風警報が発令されている場合は、中止とさせていた
だきます。




