
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

３ ６ ２ ０ ０ １ ２ 

往信 

 

※記入しないでください。 

（往信表）               （返信裏）               

上
尾
市
原
市
３
４
９
９
番
地 

 

原
市
公
民
館 

○
○
○
講
座
係 

（返信表）                                （往信裏） 

 
３ ６ 

   
２ 

返信 

 

ご自分の 

郵便番号 

住  所 

氏  名 

 

講座名           

氏 名
ふりがな

           

保護者氏名
ふ り が な

        

住  所 〒      

              

電話番号         

学校名・学年              

記入例 

※切手の料金不足にご注意ください 

85円 

85円 

円 


