
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ゆずってください 

品物名 

（メーカー・ 

機種等） 

チャイルドシート 

形式： 

規格： 

程度： 

条件等： 

0歳～3、4歳頃用を希望 

希望する値段 

無料 

有料 （ 無料 円） 

いずれかに○と金額をご記入ください。 

登録番号 登録日       2025年 10月 1日 

も 07-2 

掲載開始      2025年 10月 3日 

掲示終了      2025年 12月 3日 


