
消費者月間特別講座「シニア向け講演会」
申込書

【確認事項】
・ＦＡＸまたは郵送でお申し込みの方は「申込書」にご記入のうえお送りください。
・メールの方は①～④を明記のうえ送信してください。
・申し込み後に人数の変更がございましたら、ご連絡ください。
・当日の申し込みでもご参加いただけますが、定員に達した場合には、ご参加いた

だけないことがあります。
・いただいた個人情報は、本講座以外に使用することはありません。

令和元年５月２７日（月）必着 【定員５０名】

【申込先】
島根県消費者センター
住所：〒６９０－０８８７ 島根県松江市殿町８－３
TEL：０８５２－２２－５１０３
FAX：０８５２－３２－５９１８
メールアドレス： syohisen@pref.shimane.lg.jp

〇印を付けてください。

松江市、出雲市、安来市、雲南市、奥出雲町、
飯南町、その他（市町村名： ）

平日9：00～17：00に
連絡が取れるもの

※ FAX・郵送のお申し込みは、本申込書をご利用ください。※

①住 所

②参加者名

③電話番号

④上記以外の
参加者氏名


