
様式第３号（第５条関係） 

生涯学習人材バンク利用申込書 

 

令和 ７年 ５月 10 日  

伊達市教育委員会教育長 様   

 

申請者氏 名               

住 所               

 電話番号               

F a x番 号               

 

次のとおり生涯学習人材バンクを利用したいので、紹介をお願いします。 

学習内容 

及びテーマ 

 

学 習 形 態 
１講義・講演 ２実技指導・助言 

３その他（                             ） 

実施予定日時 

令和  年   月      日 （    ） 曜日 

        時  分  から  時  分まで 

（継続の場合の期間） 

令和  年  月  日 から 令和  年  月  日まで 

実施予定場所 
施設名: 

所在地: 

参加予定人数 
               名 （ 男性   名  ・  女性   名 ） 

備    考 

 

市教委 
受付期日 令和 年  月  日    

 担当者名  

 

提出日 

代表者氏名 

該当事項に○ 

１，２以外はその他に記

入してください。 

継続して実施の場合はこ

の欄に記入してください。 

利用にあたっては、あらかじめ

利用申込書を送付する前に、ボラ

ンティアコーディネーターに電

話を入れてご相談ください。  

 

指導者を選定している場合、その方

の名前を記入してください。 

（例 ○○○氏に内諾を得ています。） 

登録者紹介等の連絡のため、利用す

る担当者名を申請者欄の最下段か備考

欄に記入してください。 

（例 ○○○氏に内諾を得ています。） 

郵送、持参、Ｆax、あるいは文書便(各

中央交流館へ依頼)で、各総合支所のボ

ランティアコーディネーターへご送付

ください。 



様式第４号（第５条関係） 

生涯学習人材バンク利用報告書 

 

令和 ７年 ５月 30 日  

伊達市教育委員会教育長 様   

申請者氏 名               

住 所               

 電話番号               

F a x番 号               

次のとおり生涯学習人材バンクを利用しましたので報告いたします。 

学習内容 

及びテーマ 

 

依頼先 

（登録者氏名） 

 

学 習 形 態 
１講義・講演 ２実技指導・助言 

３その他（                             ） 

実 施 日 時 

令和  年   月      日 （    ） 曜日 

        時  分  から    時  分まで 

（継続の場合の期間） 

令和  年  月  日 から 令和  年  月  日まで 

実 施 場 所 
施設名: 

所在地: 

参 加 人 数                名 （ 男性   名  ・  女性   名 ） 

感 想 及 び 

特 記 事 項 

  

市教委記入 
 報告受理日 令和  年  月  日 

 担当者名 

 

提出日 

各代表者氏名 

郵送、持参、Ｆax、あるいは文書

便(各中央交流館へ依頼)で、各総合

支所のボランティアコーディネー

ターへ速やかにご送付ください。   

 

Ｆax 573-5892 

 


