
 

 
 
 

    
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

          

 
 

 

 

 

 

              

 

 

 

 

 

●対 象 者：横浜市内在住のひとり親 (法的にひとり親でない方も含む) 

●定 員：8 名     ●保 育：無し    ●参 加 費：無料 

●持 ち 物：・卓上ミラー ※22ｃｍ×16ｃｍ程度と見やすいです。 

      ・髪ゴム（ショートヘアの方は不要） 

      ・メイク落とし＆メイク用品（本来の肌の色で診断するため）                                                

●申込方法：お電話もしくは下記 E-mail にてお申し込みください。 

定員を超えた場合は抽選とさせていただく場合がございます。                

 

 

 

 

 

       ＊定員を超えた場合は抽選とさせていただく場合がございます。 

 

 

      

 

 

 

  

日時：令和２年 2 月２９日(土)  

１０：00～１３：00 

場所：鶴見区地域子育て支援拠点 わっくんひろば 

(JR 鶴見駅西口より徒歩約 10 分) 

講師：NPO 法人日本パーソナルカラー協会認定講師 

お申込 

問い合わせ 

≪ ≫ 横浜市母子家庭等就業・自立支援センター 
（運営：一般財団法人横浜市母子寡婦福祉会） 

〒231-0014 横浜市中区常盤町 3-24 サンビル８F  

TEL:０４５－２２７－６３３７  

E-mai l :   URL : http://www.h i tosapo-ykh . jp 

 

毎年ご好評いただいているパーソナルカラー講座を今年も開催いたします。 

講師によるパーソナル―カラー診断に加え、シングルマザーとして独学で学

びパーソナルカラー講師となったサクセスストーリーにも迫ります。 

8 名様限定ですので、皆さま、お見逃しなく！！ 

 

《参加者の声》 

パーソナルカラーについてだけ

でなく、先生の前向きなお話に

大変良い影響を受けさせていた

だきました。 

申込締切 

1/31（金） 

ひとり親サロン 

横浜市委託事業 
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申 込 書 
 

講 座 名 パーソナルカラー講座   2 月２９日（土）10：00～13：00 

ふりがな  当サロンを何でお知りになりましたか？(○をお付けください) 

氏  名 

（居住区） 

               

（      区） 

ホームページ ・ メルマガ ・  

チラシ（入手場所：           ） 

ひとり親サポートよこはま支援員 

その他（                ） 

電話番号 

（携帯電話が不可の場合

自宅の電話を記載してく

ださい） 

携帯：      ―       ―            連絡可能な時間帯（  時～  時） 

自宅： ０４５  ―       ―             

受講決定通知を発行しますので、郵送希望の方は住所、メール希望の方はメールアドレスを記載してください。 

 

  

① 住  所 〒   －     

     区  

② メールアドレス  

就労状況 正社員 ・ パート（契約社員、派遣含む）・ 無職 ・その他（        ） 

お子様について 
第 1 子 （      歳 ・ 男 / 女 ）   第 2 子 （      歳 ・ 男 / 女 ） 

第 3 子 （      歳 ・ 男 / 女 ）      第 4 子 （      歳 ・ 男 / 女 ） 

お申し込み時にご提供いただいた個人情報は本セミナー実施にのみ使用し、その他の目的で使用することはありません。 

 

 
 

 

  

 

♢会 場 案 内♢ 
 

横浜市鶴見区豊岡町３８－４ 

（JR 鶴見駅 西口より徒歩 10 分） 

 

★駐車場・駐輪場はございません。 

★会場へは公共交通機関でお越しください。 

 

みなさまのご参加、 

心よりお待ちしております！ 

 


