（別記様式１）
第　　　号
　　年　　月　　日
岐阜県子ども・女性部
男女共同参画推進課長　様
代表者　　　　　　　　　　　
　　年度「若者向けＤＶ等予防啓発事業」講師派遣申込書
　下記のとおり、講師の派遣を希望します。
記
	日　　時
	　　年　　月　　日（　）　　　時　　分　～　　時　　分

	参加者の
概　　要
	
	参加人数　　　　　 人

（内訳：女子　　人、男子　　人）

	 テーマ
	１　ＤＶ　　　　２　性暴力　　　（どちらかを選択）

	会　場　名
	

	（住　所）
	

	連 絡 先
	所属名
	
	職・氏名
	

	
	電　話
	
	ＦＡＸ
	

	
	メール
	

	そ の 他
特記事項

	


　　　
＜申込先＞　
〒500-8570（住所記載不要）　県庁男女共同参画推進課
ＴＥＬ：058-272-8236　　ＦＡＸ：058-278-2611
メール：c11234@pref.gifu.lg.jp
