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北見市出前講座「ミント宅配便」結果報告書

　　年　　月　　日　
北　見　市　長　　様
	報告者
	団体名
	

	
	氏　名
	



受付第　　　号にて実施した出前講座「ミント宅配便」について、次のとおり報告します。
	実施日時
	年　　月　　日（　　）　午前・午後　　 時　 　分～　 　時　 　分

	実施会場
	
	参加人数
	　　　人（内男　　人、女　　人）

	講座名
	番　号
	
	名　称
	

	講師名
	
	
	



下記の内容につきまして、今後の出前講座の内容の参考にしたいと思いますので、今回受講されてのご感想・この制度についてお聞かせください。
	講座の内容はいかがでしたか。（該当するもの全部を○で囲んでください）
※この講座についてのご意見･ご希望があればご記入ください。
	（1）分かりやすかった　（2）役に立った　（3）楽しかった
（4）その他（下の〔　〕内にお書きください）

	メニューに加えてほしい講座内容がありましたらご記入ください。
	

	出前講座『ミント宅配便』をなにで知ったか○で囲んでください。
	（1）ホームページ　　（2）ミント宅配便チラシの配布
（3）広報きたみ　（4）その他（下の〔　〕内にお書きください）

	

	※今回の講師にご感想がありましたらお書きください。



ご協力ありがとうございました 。ご記入が終わりましたら、郵送・Faxどちらでも結構ですので、下記まで送付くださいますようお願いたします。
〒090-0811　北見市泉町1丁目３-22　北見芸術文化ホール内　生涯学習コーナー
TEL 0157-25-1174　　Fax 0157-25-1216
