
中央エリアの整備に関する利用者・利用団体ヒアリング 申込書 

 

氏  名 

ふりがな 

 

住  所 
〒   － 

電話番号 

※日中連絡がつく連絡先 
       （      ） 

電子メールアドレス 

※お持ちの方のみ 
            ＠ 

活動団体名 
※団体利用の場合は、 

ご記入ください。 

 

分 野 
（例：育児、楽器演奏、ダ

ンス、料理、市民活動など） 

 

参加希望 

※希望する日に○ 

中央公民館（学習室 4） 10／5 （水）  10:00～11:30 

福祉会館 （小ホール）  10／14（金）  10:00～11:30 

中央公民館（講座室 2） 10／26（水）  14:00～15:30 

 

※ 申込は、広く様々な団体が参加できるよう、同じ活動団体からは２名までの参加で

お願いします。 

（２名参加される場合には、１名ずつ申込書を記入し、それぞれにご提出ください。） 

 

切り取り 

 

【申し込み先】※この中のいずれかの方法で提出してください 

 ①中央公民館 1階 事務室 

 ②福祉会館 1階 事務室 

 ③小平市役所 2階 公共施設マネジメント課 

・ファクシミリ Fax０４２－３４６－９５１３ 

  ・電子メール  ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ facility-mg@city.kodaira.lg.jp 

・郵送、持参  〒１８７－８７０１ 小平市小川町２－１３３３ 

小平市 企画政策部 公共施設マネジメント課  


