令和　　年度健康増進課出前講座申込書
尾花沢市健康増進課　あて　　　

令和　　年　　月　　日
申込団体名

代表者

連絡先☎

下記内容にて健康講座を開催することとしました。

つきましては職員の派遣を依頼致します。

記
1． 日　時
2． 会　場
3． 対　象　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　名程度
4． 希望内容（市政バス等の希望がございましたらご記入ください）
