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◆講座担当課より
・会場は、申込者で確保願います。
・会場に、パソコン、プロジェクター、スクリーン（テレビ）等、機器の御準備をお願いいたします。
・講座の開催方法（集合、配信等）について、備考欄に入力願います。

◆以下は講座担当課が記入します。

出前日時 令和　　年　　月　　日（　曜日）　時　　分～　時　　分

A:青少年の現状と地域の役割

B:青少年のインターネット利用と家庭の役割

C:補導・声掛け活動の実施方法について

参加者
年齢層

（学年）

打合せ担当者 氏　名
電　話

ＦＡＸ

人・

講師派遣
の決定

可・否

受付日 ．　　．

区  分
T-port・FAX

その他(        )

講師の職・氏名
所長 指導官 袴田 古川 松島 池端 石原

女 人）参加予定人数 人（男

分

予定会場

会場名 電話

所在地

時 分 ～日 （

希望日時

第1希望： 令和

浜松市

分日 （ 曜日

時

年

職員等の学習会等への講師派遣を次のとおり申し込みます。

希望講座名 健全育成知っ得講座 講座№ 75

曜日 ）

時 分

第2希望： 令和 年 月

） 時 ～月

（あて先）浜松市長
（講座担当課：こども若者政策課青少年育成センター）　

申込者

住所・
所在地 浜松市

団 体 名

代表者名

電    話 ＦＡＸ

区

　送信票不要ＦＡＸ：４５４－３７０８　小中学校はT-portでも可

浜松市出前講座

浜松市職員講師派遣申込書
令和 年 月 日


