様式１
東北語り部学校派遣による講演依頼書（学校用）

	学　校　名
（学校長氏名）
	
　　（　　　　　　　　　　　　　　　）

	申込み単位
（番号に○を記入してください。）
	１　学校単位
２　学年単位　（　　　学年）
３　学級単位　（　　　年　　　組）

	希望日時
	　　　　年　　　　月　　　　日（　　　曜日）
　午前・午後　　　時　　　分～午前・午後　　　時　　　分

	講演希望場所
（体育館，教室等）
	

	講演時の児童・生徒数
	

	希望内容
(番号に○を記入してください。)
	1.東日本大震災当時のこと
2.避難所、仮設住宅での暮らし
3.学校防災
4.若い世代の語り部による震災伝承活動
5.地域における防災・減災活動

	備　　　考
（希望の条件等があれば御記入ください）
	

	担 当 者
	（住　　所）
　　　　　〒　　　
　　
（氏　　名）

（電話番号）

（Ｅメールアドレス）




[bookmark: _GoBack]公益社団法人3.11みらいサポート
〒986-0822 宮城県石巻市中央2丁目8番2号 2階
TEL　0225-98-3691
 FAX　0225-98-3692
E-mail info＠311support.com

