
  

【のびのびキッズ申し込み用紙】  

  

  

  

申し込み日             年       月       日  

氏名
ふりがな

 男 ・ 女  

参加される保護者名
ふ り が な

  

  

住所  

〒  

生年月日  
平成 

令和     年     月     日（西暦         年）  

ＴＥＬ  
  

  

  お申込みは、幼稚園に直接お持ちいただくか、FAX での受付のみ

となります。ご了承ください。 

FAX 番号 3782-6272  

  


