令和　　年　　月　　日

出前講座申込書（FAX送信票）
ＦＡＸ（０８３）９８７－１７６０
	送信先
	山口県ひとづくり財団　県民学習部 　様

	件　　名
	出前講座の申込について
	送信枚数
	本紙を含めて　　枚

	学校名
（団体名）
	　　　　　立　　　　　　　　小学校

	住所
	山口県

	電話番号
	（　　　　）　　　　―　　　　　
	ＦＡＸ番号
	（ 　　　　）　　　　―　　　　　

	校長名
（代表者）
	
	担当教員名(担当者名)
	（フルネームでお願いします。）

	希望する

内　容

（簡単な説明）
	取り扱う人物名
	

	
	

	
	

	
	

	会　場
	

	日　時
	第一希望　令和　 　年　　月　　日（　　曜）　　時　　分～  　時     分

	
	第二希望　令和　　 年　　月　　日（　　曜）　　時　　分～  　時     分

	参加者
	第 　学年　　組 、　児童数　　　　　　人

	備　考
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