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２０１９年度　地域との協働による高等学校教育改革推進事業
ＷＷＬ（ワールド・ワイド・ラーニング）コンソーシアム構築支援事業

公募説明会出席者登録票

電話番号 備考氏名 フリガナNo

日時：
２０１９年１月１６日（水）
【第１回】１０：００～１１：４０　　「地域との協働による高等学校教育改革推進事業」
【第２回】１３：００～１４：２０　　「ＷＷＬ（ワールド・ワイド・ラーニング）コンソーシアム構築支援事業」
【第３回】１５：００～１６：４０　　「地域との協働による高等学校教育改革推進事業」
　※第１回及び第３回は同じ内容です。「地域との協働による高等学校教育改革推進事業」公募説明会への参加者は、第１回と第３回のどち
らかのみの参加となります。

所属 役職
参加希望の回に○を記入


