
さやま子育て支援ネットワーク会員登録届 

令和  年 月 日 

 

団 

 

体 

 

に 

 

つ 

 

い 

 

て 

団   体   名 

または個 人 名 

  

   
代  表  者  名 

 

 

ス  タ  ッ  フ 

会   員   数 

 

   名 会     費 
  有  ・  無 

月額・年額     円 

連 絡 先（住所） 
〒            

  

※連絡先が代表者と異なる場合は、連絡先の名前、住所を記入してください 

電        話  Ｆ Ａ Ｘ   

メールアドレス   

     

参 

 

加 

 

者 

 

に 

 

つ 

 

い 

 

て 

   

 

 

 

 

 

 

 

活 動 状 況 

＜活動場所＞ 

  

＜活動日＞ 

 

 

＜活動時間＞ 

  

＜対象年齢＞ 

 

 

＜平均参加人数＞ 

  

＜活動目的＞ 

  

 

＜活動内容＞ 

  

＜会員制の有無＞ 

有  ・  無（    ） 

＜参加費の有無＞ 

有（   円）・   無 

 

ネットワークに 

望むこと 

 

※上記の団体活動情報について 

  ・さやまし子育てガイドブックに          掲載する ・ 掲載しない 

  ・地域情報ポータルサイトさやまルシェに      掲載する ・ 掲載しない 

 



さやま子育て支援ネットワーク会員名簿 

団体名               

 氏 名  氏 名 

１  １６  

２  １７  

３  １８  

４  １９  

５  ２０  

６  ２１  

７  ２２  

８  ２３  

９  ２４  

１０  ２５  

１１  ２６  

１２  ２７  

１３  ２８  

１４  ２９  

１５  ３０  

 


