
天王寺区出前講座申込書 
                            

（お申込み日  年  月  日） 

（ふりがな） 

団体・グループ

名 

 

（                            ） 

 

（ふりがな） 

代表者・名前 

 

（                            ） 

住所・連絡先 
〒５４３－    大阪市天王寺区 

（電話番号    －      －       ） 

希望講座 番号  講座名  

希望日時 
第１希望  月  日（   ）：   時   分～   時   分 

 

第２希望  月  日（   ）：   時   分～   時   分 

会  場 

住 所 大阪市天王寺区 

名 称  

参 加 数 名 

事前に希望講

座について、お

聞きになりた

いことがあれ

ばご記入願い

ます。 

 

 
 

★ご希望の日時をもとに、日程調整を行いますが、業務との関係でご希望日程に添

えない場合があります。 

★政治、宗教、営利を目的とした催しや当講座の目的に合致しないと判断した催し

にはご利用いただけません。 

★申込書にご記入いただきました個人情報につきましては、本講座以外での使用

は一切行いません。 
 

 


