
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

申込み 

問合わせ先 

 

申込み団体名  

 

 

（保育園・幼稚園・子ども園・小学校・中学校・団体他） 

希望開催日時  

＊都合により調整して  

いただく場合もありま

す。  

開催日：  平成   年   月   日（  ）  

時  間：   時    分   ～    時    分   

参加予定    

人数・年齢層  

人数（    ）人  ・  主な年齢層（     ）才代  

＊保育園・幼稚園・子ども園は、配布資料の関係で世帯数を  

お書きください。（     ）世帯  

会  

場  

会場名   

所在地  〒      －  

電話

FAX 

電話    -   -  FAX   -   - 

連
絡
先 

氏  名   

電話

FAX 

電話    －     －     

FAX   －     －  

e-mail：  

平成25年度 消費者教育推進事業 出前講座 申込み書  

静岡県消費者団体連盟 

〒420-0853 静岡市葵区追手町 9番18号 静岡中央ビル 6階 

電話・FAX：054-251-3586 ｅ-mail：info@shizu-ca.jp 

本事業は、静岡県の委託を受けて実施しています。 

消費者教育

出前講座 

受けるなら 

今！ 

 


