
出前水道教室（予約）申込書
申込日　平成　　年　　月　　日

	学　校　名
	
	小　学　校

	希望日・時間
	第１希望日
	月　　日　　曜日　　時限目と　　時限目

（　　　時　　　分から　　　時　　　分まで）

※１時限目を除く連続する２時限をご記入ください。

※日程は調整させていただく場合があります。

	
	第２希望日
	月　　日　　曜日　　時限目と　　時限目

（　　　時　　　分から　　　時　　　分まで）
※１時限目を除く連続する２時限をご記入ください。

※日程は調整させていただく場合があります。

	参加児童数
	　　　人（　　クラス）

	実施場所
	※出前水道教室を実施する場所（例：体育館・ランチルーム・マルチルーム等）
※実験道具や機材を搬入するため、できるだけ１、２階での会場確保にご協力ください。

教室等の名称（　　　　　　　　　　　）（　　階）

	
	※体育館の場合は、体育館の音響設備を使用させていただきます。

ワイヤレスマイクのチャンネル（２桁）が分かればご記入ください。

例（マイク①：１２）　（マイク①：　　）（マイク②：　　　）

	ご担当者
	氏名
	

	
	電話番号
	－

	
	ＦＡＸ番号
	－

	
	ご連絡が

可能な時間
	時　　分頃から　　時　　分頃まで


※実施日が決まりましたら確認のファクスをお送りします。

出前水道教室を実施する日の状況について番号に「○」をつけてください。
	浄水場の見学は
	１　すでに実施済（　　月　　日）

２　見学を予定している（　　月頃）

３　予定していない・未定

	授業の進行具合は

※クラスによって
差がある場合は、
進行が一番遅い
クラスの状況を
記入してください。
	１　まだ行っていない

２　導入部分

３　学習中

４　終盤部分（浄水場のしくみが終了している）
５　終了している

６　その他（　　　　　　　　　　　　）


お申し込みは、「電話」・「ＦＡＸ」・「電子メール」でお願いします。
松山市公営企業局　水道サービス課　広報担当

ＦＡＸ番号　０８９－９４８－０７２７

お問い合わせは　電話０８９－９９８－９８８５（平日８時３０分から１７時１５分まで）
web


