様式２
文部科学省委託事業「教育長による教育長のためのコミュニティ・スクール相談窓口」　
相談希望申請書

申請日　令和　年　月　日

自治体名　　　　　　　　　　　　
教育長名　　　　　　　　　　　　


１　相談希望日（調整の都合上、複数候補日をご記入ください）


２　相談方法（ご希望の方法をお選びください。調整の結果、変更となる可能性があります。）
　　①派遣　　②オンライン（Zoom）


３　希望相談先（希望がなければ空欄で構いません。事務局にて調整します。）


４　相談内容（質問内容等詳細にご記載ください）
・
・
・
・
・


５　全国コミュニティ・スクール連絡協議会相談窓口事務局からのご連絡先
担当者名
メールアドレス
電話番号

６　ご連絡事項
　　本申請内容を確認後、事務局よりお電話を差し上げます。

