
 ＦＡＸでお申し込みください。    ＦＡＸ番号 ０３－５８０４－７５４６ 

学校図書館関係者のための 

１０月スキルアップ講座参加申込書 
 スキルアップ講座に参加を申し込みます。 

 参加する１０月２４日（土）のスキルアップ講座の内容 

№ 時  間 主     題 講  師 

講義 10:00～12:00学校図書館の教員サポート 森田 盛行 

ＷＳ 13:20～15:20図書館をもっと楽しくするカンタンPOPの作り方・使い方 中村健太朗氏 

 

１０月 ２４日（土）  □ 午前（講義）   □ 午後（ＷＳ：ワークショップ） 

参  加  費 
 □ １,５００円（午前・午後のどちらか一方を受講する場合） 

 □ ２,５００円（午前・午後を通して両方を受講する場合） 

該当する□の中に「レ」を記入してください。 

（参加費は当日ご持参下さい。受付にて、領収書を発行いたします。）  

ふ り が な  

お  名  前 
 

職

名

□司書教諭 □学校司書 

□図書館担当教諭 

□その他(        ） 

図書館担当 

通算年数 

(他校も合算）

年

勤 務 先 名  

連 絡 先 

所 在 地 

    〒   － 
 □勤務先     都 道 
 □自 宅     府 県 

連 絡 先 
※必ずご記入ください。  ＴＥＬ     －      － 

 ＦＡＸ     －      － 

メ ー ル 

ア ド レ ス 

※メールでの連絡も可能な方はお書き下さい。 

所属する都道

府県ＳＬＡ名 

※勤務校が所属する都道府県学校図書館協議会（県ＳＬＡ）の名称をご記入ください。 

 連 絡 欄 

  ※この申込書に記入された個人情報は、次の目的に使用する場合があります。 
    ①第３７回全国学校図書館研究大会(静岡大会)の発表者、司会者の選出 
   ②当会の発行する機関誌への原稿執筆依頼 
   ③当会の主催する研究会・研修会の発表、講義依頼及び募集要項等の送付 


