
域活動事業部 参加申し込

千葉県栄養士会宛   ⅣⅨ :o43‐ 256‐ 1804

7月 27日 (土 )

第 2回研修会に参加します

氏名 :            地活会員 (会員番号    __)_
他 (   )事 業部会員 (会員番号     )

非会員

電話番号 (

*日 中ご連絡できる電話番号をお願いいたします。

」R蘇我駅より徒歩 5分
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*駐車場は台数が限られていますので、公共の交通機関をご利用ください。


