
月　　　　日　申し込み

氏名　　　　　　　　　　　　　

家族の参加　　　　有り（　　人）・なし　　

しみずクリニックふさ　　ふさの会

調理実習申込書

ふさの会 主催 

調理実習のお知らせ 

日時  6月15日(日）11時から 

場所  しみずクリニックふさ 2階 

材料費 一人につき700円 

   (家族の方の参加も大歓迎です） 

 

参加希望の方は6/9(月）までに下記の用紙と

参加人数分の材料費を添えてクリニックの 

受付にお声かけて下さい。 

 

    キャンセルの場合6/12(木）までに  

      ご連絡頂ければ、返金可能です。 

メニューは当日の 

お楽しみ♡ 
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