
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

『個別相談会』参加申込書 （ＦＡＸ送信先：０８２７-３０-９０６１ いわくに市民活動支援センター） 

団体名（個人の場合記入不要）  

氏名（ふりがな）  

住所  

電話番号  

相談内容（○をしてください） ①ＮＰＯ・その他法人 相談  ・  ②助成金 相談 

具体的な相談内容（ご記入ください） 

 

 

 

御希望時間（○をしてください） 
１０：００ ・ １０：３０ ・ １１：００ ・ １１：３０ ・ １２：００ ・ １２：３０  

１３：００ ・ １３：３０ ・ １４：００ ・ １４：３０ （先着順です） 

 

 

 

 

 

 

 

 


