令和４年度　はじめての手話講座申込書

令和　　年　　月　　日　
標茶町社会福祉協議会会長　宛

住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
1 （一般参加・小学生は親同伴）　　　　　　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
児 童 名　　　　　　　　　　　　　　　（小　　年生）
連 絡 先　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
※一般参加の方は、住所・氏名・連絡先をご記入ください。（小学生で、親子で参加される方は、お子様の氏名をご記入ください。）

2 （中学・高校生は同意書）　　　　　　　　住　　所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
保護者名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
児 童 名　　　　　　　　　　　　　 （中・高 　年生）
連 絡 先　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
私は、上記②児童の標茶町社会福祉協議会が開催する「はじめての手話講座」参加に当たり、同意します。※中学・高校生の方は、親の同意が必要となりますので、住所・保護者名・児童名・連絡先をご記入ください。
