
送信先　香川県ユニセフ協会

FAX　087-813-0772

　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

住　　　所

主催団体名
代表者氏名等

電話番号

FAX番号

電子メール

場　　　　　　　所

対象・予定人数

学習会当日撮影した写真について 当協会のホームページ等広報物への掲載　　　可　　・　　不可

その他　何でもどうぞ。

担当者氏名

対象者の詳細：
時間割り・予定ｸﾗｽ・

ｸﾗｽ別人数など

　例）　　8　：　35　　～　　9　：　20　　　6-1　（31名）　　　　　　

教室・体育館など

学年(　　　　）年　合計人数  (     　　　　　　　　)名

　香川県ユニセフ協会

出張講座・出前学習会　　講師派遣依頼書　（学校用）

希
望
内
容

開催年月日

第１希望　　　　　　　　　　年　　　　月　　　日(　　)　　　時　　　分～　　　時　　　分

第２希望　　　　　　　　　　年　　　　月　　　日(　　)　　　時　　　分～　　　時　　　分

第３希望　　　　　　　　　　年　　　　月　　　日(　　)　　　時　　　分～　　　時　　　分

テーマ・内容・目的等

　　区分　(　ワークショップ　・　座学　・フォトランゲージ　)　希望区分を〇で囲む

　  テーマ・目的など
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