
日時 ２０２４年 ９月２１日(土) 午後６時より

場所 西原地域コミュニティセンター １階
宇都宮市西原２－５－４２（西原小学校敷地内） 

会費 ３００円 

主催 地域支え合い研究会

後 援 西原地区連合自治会、西原地区社会福祉協議会 

申込み 申込フォームまたは Fax（028-638-2177） 

お問合せメール sasaeaikenkyukai@gmail.com

地域支え合い研究会:村井邦彦（村井クリニック院⾧）・福田智恵（西原地区 090-1794-1221） 

第８３回 地域支え合い研究会 参加申込み 
氏名 連絡の取れる連絡先 

電話 

携帯 

所属（自治会・団体・会社等） 

住所 メールアドレス

参加の動機 
会場参加 ・ ＺＯＯＭ参加

（後日ＵＲＬをお知らせします） 

第８３回 地域支え合い研究会 

想いをともに叶える地域へ 

参加申込フォーム




