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１．会のスケジュール　
【例】13：00（開会）13：05（講話）・・・14：30（閉会）
	



２．参加者の職種・学年・年齢等　
【例】保護者：〇歳～△歳児の保護者、職　員：栄養士、保育士、事務等
子ども：〇年生～△年生
	



３．食育推進支援員派遣の活用状況を選んでください。（該当するものに☑をつけてください）
　　□ 初めて利用する
　　□ ２回目
　　□ ３回目
　　□ ４回以上

４．食育推進支援員派遣制度を何で知りましたか。（該当するものに☑をつけてください）
※過去に申込み経験がある場合は、初めて申し込んだとき
　　□ 市民のひろば
　　□ 市からの案内（食育推進支援員派遣のちらし）
　　□ 公共施設等に設置してあるちらし
　　□ 市ホームページ
　　□ その他（具体的に：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

５．備考　
	



