
メールまたはＦＡＸにてお申し込み下さい。お申込み確定後、受付番号を返信致します。

Ｆ Ａ Ｘ ： 06-6943-5347　（お間違いのないようご確認お願い致します。）

※当日、受付にて番号をお知らせ下さい。

【 問い合わせ先 】

　　一般社団法人　大阪労働者福祉協議会

　　大阪市中央区北浜東3-14　エルおおさか4階

　　ＴＥＬ ： 06-6943-6025

　講演会参加申込書

6月21日 (土）　開場 ： 12：30　　　開会 ： 13：30～6月21日 (土）　開場 ： 12：30　　　開会 ： 13：30～6月21日 (土）　開場 ： 12：30　　　開会 ： 13：30～6月21日 (土）　開場 ： 12：30　　　開会 ： 13：30～
会　場 ：　エル・おおさか　エルシアター

会　場 ：　エル・おおさか　エルシアター会　場 ：　エル・おおさか　エルシアター

会　場 ：　エル・おおさか　エルシアター

確定受付番号

確定受付番号確定受付番号

確定受付番号

受付番号案内受付番号案内受付番号案内受付番号案内
（　）内に○印を

して下さい。

複数名の場合

Ｅ メール

　（　　　　　　）　　　　　　　　－

　（　　　　　　）　　　　　　　　－

間　寛平　講演会間　寛平　講演会間　寛平　講演会間　寛平　講演会

氏

フ　リ　ガ　ナ

　　名

電話番号

ＦＡＸ番号

出会い・ふれ愛・支え合い・たすけあい

アースマラソン裏側全部見せます

受付番号は、

●　Ｆ Ａ Ｘ （　　　　）

●　メール （　　　　）

　で返信を希望します。

メール ： osakarofukukyo@yahoo.co.jp

同行者の氏名

フリガナ


