	（よみがな）
	

	★団体名
	

	代表者名（役職）
	

	団体の所在地

連絡先
	〒
ＴＥＬ
ＦＡＸ
メール

	担当者名
	

	担当者携帯番号
	－　　　　－

	分　類
	行政　　　NPO法人・市民活動団体　　　企業
（いずれかに○をお願いします）

	未来みやざき子育て県民運動推進協議会
	登録あり　・　登録なし　（いずれかに○をお願いします）
登録なしの方で、登録される予定がある方は下記に登録予定日をご記入ください。
月　　日　登録予定

	参加者名
	９日（土）
	AM
	ＰＭ

	
	１０（日）
	AM
	ＰＭ

	子育てのバリエーションを楽しもう！出展希望団体（〇を記入）
	希望する・希望しない

	ブースに
出展する内容
	出展されるものに○を付けてください。
（　　　）パネル　（　　　）チラシ　（　　　）パンフレット
その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　　）
＊景品のご協力のお願い
　内容（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
個数（　　　　　　）

	備考
	例）電源必要


FAX：0985-61-3635　/メール：center@kodomo-bunka.org
（NPO法人みやざき子ども文化センター　二見・片野坂　行）
２０１９年度　未来みやざき子育て応援フェスティバル　出展申込書
下記の申込書に必要事項をご記入の上、9月24日（火）までに郵送、FAX又はメールにてお送り下さい。
（締切日厳守でお願い致します）また、ガイドブックに掲載するデータはメールにてお送りください。
