
　大田原市市民生活部生活環境課長　様

申込団体名

代表者職・氏名

担当者職・氏名

担当者連絡先

以下消費生活センター使用欄

：

5.開催希望日時

6.会場

7.希望講演内容等

　　　　　　　　人　

令和　　年　　月　　日（　　）　　　時　　分～　　時　　分

1.会合等の名称（テーマ）

大田原市消費生活センター相談員講師派遣申請書
令和　　　年　　　月　　　日

：

：

：

8.その他　特記事項（何かございましたらご記入ください。）

2.開催目的

3.参加対象者

4.参加予定人数


