
(様式2-1)

基本情報

応募者の連絡先と、法人・団体の連絡先について、下記へご記入ください。

東京都港区新橋2-5-6大村ビル8階

03-3504-8166

03-5157-3178

info@solarbear.jp

https://www.solarbear.jp/

添付あり

ご記入漏れが無いようにお願いします。

団体概要

電話番号

設立年月日

職員数

園児数

法人・団
体

連絡先

フリガナ

法人名

代表者名

フリガナ

フリガナ

20名

100名

役職名 園長

郵便番号 105-0004

住所

FAX番号

メールアドレス

2008年4月1日

ホームページのURL

法人案内/入園のしおり等

ソラベア　タロウ

東京都港区新橋2-5-6大村ビル8階

トクテイヒエイリカツドウホウジン ソラベアカイ

施設名称 そらべあこども園

03-3504-8166

03-5157-3178

メールアドレス info@solarbear.jp

ソラベアコドモエン

特定非営利活動法人そらべあ会

FAX番号

住所

電話番号

そらべあスマイルプロジェクト応募申込書

応募者
情報

記入日

そらべあ　太郎

そらべあスマイルプロジェクトへ応募いたします。

郵便番号 105-0004

2018年6月1日

応募者名 そらべあ　太郎

フリガナ ソラベア　タロウ

記入例


