
  

(一社）福岡県断酒連合会 福岡地区協議会

No 断 酒 会 名  氏　 名 いずれかに〇印下さい

1 会員　・　ご家族　・　一般　

2 会員　・　ご家族　・　一般　

3 会員　・　ご家族　・　一般　

4 会員　・　ご家族　・　一般　

5 会員　・　ご家族　・　一般　

6 会員　・　ご家族　・　一般　

7 会員　・　ご家族　・　一般　

8 会員　・　ご家族　・　一般　

9 会員　・　ご家族　・　一般　

10 会員　・　ご家族　・　一般　

11 会員　・　ご家族　・　一般　

12 会員　・　ご家族　・　一般　

13 会員　・　ご家族　・　一般　

14 会員　・　ご家族　・　一般　

15 会員　・　ご家族　・　一般　

16 会員　・　ご家族　・　一般　

17 会員　・　ご家族　・　一般　

18 会員　・　ご家族　・　一般　

19 会員　・　ご家族　・　一般　

20 会員　・　ご家族　・　一般　

 　　お申し込み先：企画部　安藤　浩　FAX:092-947-0091

令和7年12月14日（日）　福岡地区協議会　忘年例会　参加申込用紙

申込締切　１２月８日（月）までにお願いします。


