
【別紙】 

ＦＡＸ送信票 
独立行政法人水資源機構 総務部広報課 行 

ＦＡＸ：０４８－６００－６５１０ 

水資源機構出前講座申込書 

１ 学校名等 

（ふりがな） （ ） 

小学校名 さいたま市立 小学校 

ご担当の先生名   

住所   

電話番号   

 

２  出前講座のご希望日時 

出前講座の実施をご希望される日時をお知らせください。実施日時については、各小学校の

出前講座担当の先生と事前打合せをさせていただく関係から、申し込まれてから１ヶ月程度後

の時期となります。また、後日、当機構から連絡の上、できる限りご希望の日時に実施できる

よう調整いたしますので、希望日を複数お知らせ下さい。なお、希望の日時が確定していない

場合には、大まかな時期（例：○月上旬）で結構です。 

第１希望 令和  年  月  日  時  分から  時  分まで 

第２希望 令和  年  月  日  時  分から  時  分まで 

第３希望 令和  年  月  日  時  分から  時  分まで 

 

３  参加予定人数 

 

資料準備等のため、参加対象人数等をお教え下さい。 

クラス数 クラス 

先生の人数 人 

児童数 人 

 

４ その他 

出前講座実施に当たって、ご希望等がありましたら、ご記入下さい。 

 


