
 

 

様式第６号 

令和  年  月  日 

 

説明会参加申込書 

 

小田原市ファミリー・サポート・センター事業者募集説明会に参加申し込みいたします。 

 

 ◇日 時  令和７年７月 18日（金）午後２時から（受付開始 午後１時 45分） 

 ◇場 所  小田原市生涯学習センターけやき ４階 第３会議室 

 

１ 団体名等 

団体等の名称  

所在地  

代表者の職氏名  

共同事業体の場合の団体構成  

担当者 

所属・職氏名  

電話番号  

メールアドレス  

 

２ 説明会参加者（１団体２名まで） 

 

令和７年７月 16日（水）正午までに、電子メールでお申し込みください。 

  

※子育て政策課のメールアドレスに送信してください。 

      E-mail：ko-kosodate@city.odawara.kanagawa.jp 

   ※件名は「説明会参加申込」としてください。 

   ※送信後に、必ず送信した旨の電話連絡を子育て政策課にお願いします。 

    電話：0465-33-1874 

 所 属 氏 名 

１   

２   

mailto:ko-kosodate@city.odawara.kanagawa.jp

