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必要事項をご記入の上、下記返送先までご返送下さい。　　　　　　　　　※申込締切は実施日の1か月前
申し込み年月日：　　　　年　　月　　日

	申し込み団体・学校
	学校・団体名
	

	
	代表者役職・氏名(※校長、学長など　　団体代表者名)
	

	
	住所
	〒　　　－



	
	TEL
	
	FAX
	

	
	連絡担当者氏名
	

	
	メールアドレス
	

	回答書送付方法
	メール　　　　　/　　　　　郵送

	実施について
	実施希望日時申込締切は実施日1か月前
	　　年　　月　　日（　　）　　　：　　　～　　　：

	
	引率者の有無
	有　　　　　　/　　　　　　無

	
	引　率　者　名
	

	
	参加者人数
	児童・生徒・学生　　　　名(　　　　学年)、引率者　　　名（計　　　名）

	
	実施枠
	単元名：　　　　　　　教科名：　　　　　　その他：

	目的/目標
	

	本プログラムへの希望
	

	備考；

今までの取り組み、および今後の活用方法など
	


（注1）申込に際し実施希望日時を設定する場合は、余裕（最低１ヵ月位）を持って申し込んで下さい。
JICA東北訪問学習プログラム　申込書





返送先： JICA東北　市民参加協力課　訪問学習プログラム担当　宛


〒980-0811　仙台市青葉区一番町4-6-1　仙台第一生命タワービル


TEL：022-223-4772　／　FAX：022-227-3090


E-mail：thictpp@jica.go.jp








