
絣棗瑕靡躙 〈米沢教室①〉6月 2日 (金)必着

〈山形教室〉7月 7日 倫 )必着

〈米沢教室②〉8月 11日 (金)必着

応募多数の場合は、抽選

とさせていただきます。

結果については締切日

から3日以内に返信はが

き 。メールにてこ連絡い

たします。

【①往復はがきの場合】
往信面・返信面を確認の上、下記の必要事項を記入し郵送ください。

【②メールの場合】
下記の必要事項を本文に記入し「shokumama29@yahoo.co.ip」 まで送信ください。
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①希望教室名

② お子様の氏名(ふ りがな)・ 性別

③保育園・幼稚園・小学校名

④学年と年齢

⑤ 利き手 右・左

⑥ 身長

⑦ アレルギーの有無と状況

③保護者名

⑨ 住所
'

⑩ 電話番号 (確実な連絡先)

① 当日の同伴者氏名

⑫ 同伴者の携帯番号(緊急の連絡先)

○ キッズキッチン参カロ回数

⑭今後、教室案内を希望される方は
メールアドレスをこ記入ください。
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郵便番号・住所保護者様氏名をこ記入ください
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