
※希望する会場に○を付してください。　　〈新潟会場〉６月20日（土）開催　　 〈上越会場〉６月27日（土）開催　　〈長岡会場〉７月４日(土)開催

氏　　名 事業所所在地等（または自宅住所） 代表者携帯電話番号事業所名年齢

〒（ふりがな）

〒
TEL

TEL

（ふりがな）

「料理教室」  参加申込書令和８年度


