　申込み用紙　（ＦＡＸ可）
[bookmark: _GoBack]申込み日　　　　　　年　　　　　月　　　　　日　
申込み者　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

※ご希望の項目に○をつけ、下記表をご記入下さい。
　　料理教室　・　　食生活展　・　エプロンシアター　　　　　　　　　　を希望します。

	日付
時間
	代表者名
（団体名）
	場所
（住所）
	対象者
	参加
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	希望日②




	
	
	
	



● 代表者様へのお願い ●
有料

【料理教室開催の注意事項】

・会場の確保、参加者への呼びかけをよろしくお願い致します。
・参加費は、食材の材料費として1人30０円徴収させていただきます。
（実習内容や材料費については、相談可能です。）
・料理教室実施希望日の約2ヵ月前を目安にお申し込み下さい。
・申し込み後、日程など詳細についてこちらからご連絡いたします。
・当日はエプロン、三角巾、ハンドタオル、筆記用具をご持参ください。

【エプロンシアター・食生活展】

・会場の確保と参加者の呼びかけをよろしくお願いいたします。
　・料金は無料
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 ＜お問い合わせ・お申し込み先＞
　那覇市保健所 健康増進課
食改担当栄養士：TEL　8５３-７９６１　（内線：6908）
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