
FAX　送信票
「0歳からの“こどもの心”を育てる大人の役割」

 ～未来を生き抜くために～
 

講座に申し込みをします。

御所属：　　　　　　　　　　　　　　

お名前：　　　　　　　　　　　　　　

電話番号

（子育て中の方は記載不要です）

送信先　泉区こども家庭支援課　堀江・柴田・成實あて   FAX:045-800-2524

(名前：　　　　    年齢：　　歳　　か月)
※申込多数の場合、ご希望に添えない場合があります

対象０～2歳児

御所属：　　　　　　　　　　　　               　　
（子育て中の方は記載不要です）

お名前：　　　　　　　　　　　               　　　

電話番号:                                                              

FAX　送信票
「0歳からの“こどもの心”を育てる大人の役割」

 ～こどもの人生を豊かに育むために～ 
講座に申し込みをします。

□託児(先着順)

□親子室

ご希望のサービスに☑をお願いします

（別室にてお子様を遊ばせながらモニター越しに講演を聞くことができます）

045－800－ 2524FAX番号：

 年齢：　　歳　　か月)

〆９/25

https://shinsei.city.yokohama.lg.jp/cu/141003/ea/residents/procedures/apply/b66f1b59-ceaf-465f-af75-8bb00a8e7739/start

