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①住 所

（ ）
（ふりがな）

②氏 名

歳③年 齢

④電話番号

⑤受講動機

FAX：709－1332

神戸市垂水区社会福祉協議会
垂水区ボランティアセンター 行

シニアいきいき講座 受講申込用紙

右の二次元コードから

お申し込みいただけます


