
※１１月８日（水）までにご提出ください。 

 ＦＡＸ 083-933-4829（メールも可） 

 e-mail a19300@pref.yamaguchi.lg.jp 
 

 

 

山口県部活動の地域連携・地域移行に係る指導者研修会 

（文化芸術活動）参加申込書 
 

活 動 分 野 
 

所    属 
 

 

(ふ り が な) 

氏   名 

 

生 年 月 日 
昭和 

 
平成 

    年   月   日 

住   所 
〒   － 

 

連 絡 先 
電 話： 

E-mail： 

救命講習の 

受 講 免 除 

過去２年以内に救命講習を受講され、｢救命講習修了証｣をお持ちの方は
11月26日(日)午後の｢救命講習｣の受講を免除することができます。 
免除を希望される方は、下記に○をして受講年月日をご記入ください。 
 
免除希望（    ） 受講年月日：   年  月  日 

 ※ 活動分野欄は、指導を希望される分野（例：吹奏楽、書道、演劇等）をご記入くだ

さい。 

※ 所属欄は、団体等に所属されていない場合、空欄でも結構です。 

 ※ 住所は、受講修了証を送付するために使用します。 

 ※ 連絡先は、研修に関する諸連絡（災害等による実施変更等）で使用します。 

 ※ 複数名で申し込まれる場合は、個別にお申し込みください。 

 

     山口県文化振興課 岡本あて                   


