
以下に必要事項をこ記入の上、FAX、 メールまた|よ電話でお申し込みくださしヽ。

●代表者氏名 (フリガナ) ● 参力B人数

人

●住所

(〒 )

●参カロ希望 (○をつけてください)

1。 第 1部と第 2部

2.第 1部のみ
3。 第 2部のみ※お申込み時、すでに定員に達しており、参力□していただけなしヽ場合 |よ、こちらに

こ記入いただいた住所に連絡いたします。

● 第2部「婚活なんでも相談会」で講師に相談してみたいことがあればお書きください。

☆ 相談会の中で講師があなたのお悩みにお答えしてくれるかも !!
(個人1青報|よ一切公開しません)

☆ 相談内容 |よ FAXまた|よメールでのみ受け付けます。

FAX 076-471-6520
電話076-471-6510
※参カロ申込みにあたつてこ記入いただいた個人情報 |よ、

メールでお申し込みの場合 |よ、上記項目についてこ記入のうえ、

下記アドレスまで送信してくださしヽ。

toyamari@shore.ocn.neづ p
厳密に管理し本事業実施に関する目的以夕ヽに使用いたしません。


