
仮申込書（出前授業・体験授業）

学校名・団体名

学校所在地

担当者職氏名

担当者連絡先メールアドレス

担当者連絡先電話番号

担当者連絡先FAX番号

出前・体験の別

（該当する方を〇で囲ってください）

受講学年

受講予定者数（概数・見込）

No. テーマ名

第１希望

第２希望

第３希望

第１希望

第２希望

第３希望

長岡工業高等専門学校

※１：第3希望までご記入ください。お申し込み状況や本校教員の授業実施状況等に係り、第1希

望から第3希望のいずれも実施できない場合がありますのであらかじめご承知おきください。（そ

の場合は、本校担当者から各学校等のご担当者に再度希望の確認を行います。）

※２：可能な限り、第3希望までご記入ください。各学校等の行事予定等に係り、どうしても一

つ、または二つまでしか希望実施日を記入できない場合は、それだけ希望テーマに沿った実施が

難しくなることをあらかじめご承知置きください。

児童・生徒数　　　　，保護者数　　　　，教職員数　　　あ

希望テーマ（※１）

（「No.」欄には、テーマ一覧の

最左列に掲載の英数字を記載し

てください。）

希望実施日時（※２）

（上段に月日と曜日を、下段に

希望実施時間帯を記載してくだ

さい。）

（時間記入例　13:30～15:00）

　　　　月　　　　日　（　　　　）

　　　：　　　～　　　　：

　　　　月　　　　日　（　　　　）

　　　：　　　～　　　　：

　　　　月　　　　日　（　　　　）

　　　：　　　～　　　　：

出前授業　　　・　　　体験授業

（各学校等で実施）　　（長岡高専で実施）

〒


