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下の質問を読んで、あてはまるほうに ○ をつけてください。

Q１　学校や年齢の違うお友達、大人と一緒にやってみたいことや、

知りたいことはありますか？（いくつでも）

・お年寄りや小さな子どもたちとふれあいたい ・ことばや文化について知りたい

・福祉、防災などの体験学習　　　 ・食べ物、自然などに興味がある

・その他 ( ）

( いっぱい書いてね♪ ）

Q２　レッツトライボランティアの活動は初めてですか？

（ ・ ）

Q３　その他、なにかご不明な点・確認などありましたらコメントお願いいたします。

＊主催＊　香 川 公 民 館

連絡先 　0467-54-1681　　kou_kagawa@city.chigasaki.kanagawa.jp

ご応募、お待ちしております！

『レッツトライ！ボランティア！！』2025実行委員 申し込み書

６月14日（土）　までに、香川公民館の窓口に提出してください

はい いいえ


