平成23年度 仙台市男女共同参画推進センター ワークステーション利用申込書
（あて先）財団法人せんだい男女共同参画財団　

下記のとおり利用を申し込みます。　　　　　　　　　　　　　　　　　　申込日　　　年　　　月　　　日
	受付番号
	
	団体名
	ふりがな　

	
	
	
	

	代表者
	氏名
	ふりがな　
	電話　　　（　　　）
FAX　　　（　　　）
ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	
	
	

	
	住所
	〒

	連絡担当者
代表者と異なる場合にご記入
ください。
	氏名
	ふりがな　
	電話　　　（　　　）
FAX　　　（　　　）
ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	
	
	

	
	住所
	〒


	会員数
	
	人
	

	活動目的

	

	活動内容

	

	活動が男女共同参画の推進につながる点

	

	· 太枠内にもれなくご記入ください。なお、新規申込時は、団体規約、会報や関連イベントのチラシなど活動
内容のわかる資料を添付のうえ、お申し込みください。

· ご記入いただいた個人情報は、申込に対する決定、事務連絡及び個人を特定しない統計情報として利用します。
· 財団主催イベント等のお知らせをお送りする場合があります。
	□新規

□継続


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
【承認】
	平成　　年　　月　　日
受付館　　□LP　□LS
	館長
	課長
	係長
	担当
	
	備考

	
	
	
	
	
	
	


