
　・住　　所： 〒

　・氏　　名
ふ　り　が　な　

：

　・電話番号：

　・住　　所： 〒

　・氏　　名
ふ　り　が　な　

：

　・電話番号：

　・住　　所： 〒

　・氏　　名
ふ　り　が　な　

：

　・電話番号：

　□ 週　　　　　回 　　　□ 月　　　　　　回 □ 随時

 （※活動時間が決まっている団体は詳しく記入願います）

　　　　　　　　　　曜日　　（　午前　・  午後　・  夜間　）

会　員 名

　　無 ・ 有 ( 月額　・　年額　　　　　　　円)

（※１）代表者が市外の場合は、市内の方を連絡者としてご記入ください。

 ・市内在住者（　　　　　　名） 市内在学・在勤者（　　　　　　名）

当日の利用内容

活動目的等

公民館での
本年度の
活動予定

会　　員

 ・市外在住者（　　　名）

江南市立公民館利用団体概要書
提出日：平成　　年　　　月　　　日

団体名

代　表　者
（講師以外の方）

項　　　 目 内　　　　　容
ふりがな

連　絡　者
（※１）

※公民館確認欄

会費の有無

備　　　考

講　師
（なければ空欄）


