
申込日：　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

ふりがな

会員氏名

住　所
（マンション名も）

保護者氏名

電話番号

E-Mail

LINE 　　　　　　　　　　利用可能　　　　　　　　　利用不可

学校・学年 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　小学校　　　　　　　　　年生

町内会 　　　　　　　　加入済み　　　　　　未加入　　　　　　不明

備　考

既に加入している兄弟、未就学児の有無など

【宛先】　花の台町内会　TEL＆FAX　０４４－７６７－７５０２

　　　　　町内会より受信確認メールを送信いたしますので

　　　　　hananodai@c04.itscom.net　から受信できるよう設定をお願いします。

　　　　　２週間過ぎても連絡がない場合はFAXが受信されていない可能性がありますので

　　　　　お手数ですが再送をお願いします。

性別

花の台子ども会　入会申込書


