
 

住   所  電話番号 

大人の名前（続柄） （   ） （   ） （   ） 

子どもの名前（年齢） （   ） （   ） （   ） 

「親子クッキング」 参加申込み用紙   ココミル（子育てふれあいセンター） 〆切 ６月１１日（水） 

き り と り 

  

  

 

  

 

 

  
 

 

  

【問合せ・申込み先】 ココミル（子育てふれあいセンター） 

ＴＥＬ：０７９５（３２）２８１６ ＦＡＸ：０７９５（３２）２８１７ 


