令和６年度 夏休み子ども生活・科学教室 参加申込書

　富山県消費生活センター　塚田、中川　行
　(fax ０７６－４３１－２６３１)

	希望日
	第１希望　　　　月　　　日
第２希望　　　　月　　　日
第３希望　　　　月　　　日

	学校名、学年
	　　　　　　　　　　　　　小学校　　　　　　　　年

	 (ふりがな)
 児童氏名
	( 　　　　　　　　　          )


	住所
	〒　　　　　－
　　　　

	保護者氏名
	

	日中連絡可能な電話番号
	[bookmark: _GoBack](　　　　　)　　　　　－　　　　　

	メールアドレス
	


※保護者が複数の児童（兄弟姉妹）を連れてこられる場合は、参加される児童の氏名（ふりがな）、学校名、学年は一人ずつ記入してください。
※個人情報については、今回の受講決定や受付時の確認に関して使用し、これ以外の目的には利用しません。
