
 

劇団࠿࠿し座ࠗ魔法つ࠿いの࠾とࡂば࡞し࠘とバࢵクヤ࣮ドࢶア࣮ 

日 時㸸ᖹ成㸰㸵ᖺ㸴月㸰㸵日㸦土㸧 㸯㸲㸸㸮㸮～㸯㸴㸸㸯㸳 

㸦㸯㸱㸸㸱㸮受付開始㸧 

場 所㸸北御堂㸦本願寺津村別院㸧大ホ࣮ル 

大阪市中央区本町㸲㸫㸯㸫㸱  ９E１㸹㸮㸴㸫㸴㸰㸴㸯㸫㸴㸵㸷㸴 

参加費㸸㸯人 㸰㸪㸮㸮㸮円  ※当日ࠊ受付࡟て࠾納めࡃださいࠋ 

 

 

参加申込書 

参加人数    参加費 

㸦    㸧人×㸰㸪㸮㸮㸮円＝計㸦     㸧円 

 

支部名      㸦             㸧 

幼稚園࣭保育園名 㸦             㸧 

参加者代表氏名  㸦             㸧 

参加者代表電話番号㸦             㸧 

 

必要事項をࡈ記入のୖࠊ㸳月㸯㸰日㸦火㸧ま࡛に FAX に࡚ୗ記へࡈ送付くだࡉいࠋ 

 

送付ඛ：FAX 番号㸦㸮㸴－㸴８㸲㸯－㸯㸮㸮㸯㸧 

 

日本仏教保育協会大阪支部事務局 

仏ග幼稚園 岡田哲明 


