
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

みよし市生涯学習 

講 座 申 込 書 

  
          

   

（フリガナ） 

氏  名 

生年月日 ( 昭・平・令 )    年   月   日 （    才） 

住 所 〒 行政区 

 

※日中に連絡の取れる番号をご記入ください。 

自宅☎：           携帯： 

▼ 市外在住で勤務先が市内の人または勤労者優先講座に申し込む人 

勤務先： 

（学校名）   
           

所在地 （記入例：みよし市三好町）  

(     ) 

▼ ペア講座・親子講座に申し込む人は一緒に受講する人または子を記入  

氏 名 

※ペア講座は、一緒に受講する人も別途申し込みが必要です。 

▼ 申込者が小･中学生の場合 

学校名：            小・中学校 （    ）年生 

保護者氏名 (       )連絡先(
携帯

        ) 

※ご記入いただいた個人情報は、講座運営上必要な場合以外には使用いたしません。  

講座番号 講  座  名 

  

  

  

  

▼ 優先講座に申し込む人はチェック  □ 身体障がい者手帳を保持 

 


