年　　月　　日
公募要領等に関する説明会　参加申込書

令和５年６月29日(木)に開催される神戸市地域活動支援センター（センター型）の公募要領等に関する説明会への参加を申し込みます。

	法人名
	

	所在地
	

	代表者名
	

	担当者
	氏名
	

	
	部署・職名
	

	
	電話番号
	

	
	Ｅメール
アドレス
	

	説明会参加者氏名
	

	
	


※公募要領等に関する説明会への出席が応募の要件となります。

※申し込み期限：令和５年６月22日(木)午後５時までにＥメールでお申し込みください。

※当日もしくは翌開庁日に「神戸市地域活動支援センター（センター型）公募要領等に関する説明会参加票」をＥメールにて返送いたしますので、当日ご持参ください。返送がない場合は、６月26日（月）までに障害者支援課までご連絡ください。
※申し込み先：神戸市福祉局障害者支援課　林　佐伯
Ｅメールアドレス　service2sho@office.city.kobe.lg.jp
件名に「地活（センター型）公募説明会申込（法人名）」と記載してください。電話番号　078－322-5231
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