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取材申込書（「ジュニアボランティア体験事業」体験発表会）

	項目
	内容

	１　会社名
	

	２　人数
	

	３　取材内容
	ムービーカメラ
	　　　　　　　　　　　台

	
	スチールカメラ
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　台

	4　連絡先
	氏名
	

	
	電話番号
	

	５  駐車場の希望
	　　　　□有り　　　　　　　　　□無し

※駐車スペースが限られております。原則、公共交通機関をご利用
いただきますようご協力ください。

	６　備考
	※インタビュー取材の希望などありましたら記載ください。




提出期限　　令和7年11月21日　１５時まで


