
様式第５号（第８条関係）  

我孫子市学習支援団体登録申請書  

 

年  月  日  

 

我孫子市長あて  

 

次のとおり、我孫子市学習支援団体の登録を申請します。  

ふりがな   

発足年月日 年  月   日  
団体名   

所在地  
〒  

 

電話番号   ＦＡＸ  

代表者  

ふりがな   

性別  男・女  
氏  名   

住 所  
〒  

 

電話番号 自宅   携帯   

発足の目的  

具体的な

活動内容  

 

保険加入  あり・なし  保険内容   

特記事項  

 

 

添付書類  

 １ 団体規約、会則、定款等  

２ 団体の代表者に係る身分を証明する書類（官公署が発行した免許証、許

可証、資格証明書等で、本人の写真が貼付されたものに限る。）の写し  


