
口頭発表申込書 
地区・都道府県分 

 
◎必要事項をご記入いただき、必要箇所に○印を付けてください 

 

◆地区・都道府県名                      

※地区として発表される方は地区名でお書き下さい 

 

＜発表責任者＞※地区として発表される場合、「都道府県名欄」に都道府県名をご記入ください 

◆幼稚
フ

園名
リ

・
ガ

勤務先
ナ

                 （都道府県名        ） 

◆筆頭
フ リ

発表者
ガ ナ

氏名              男・女 （役職名          ） 

◆住所 〒                       

◆電話番号    －    －      ◆ＭＡＩＬ               

※本参加申込書に記載いただきました連絡先に、本財団からご連絡・確認することがあります。 

 
＜共同研究発表者＞ 

◆勤務先
フ リ ガ ナ

                大学  

◆氏名
フリガナ

               男・女 （役職名              ） 

口頭発表申込                               

□ 幼児教育実践学会での口頭発表に参加申し込みます。 

※確認の意味として、本学会で口頭発表に参加する場合は、上記□（四角印）にチェック（レ印）をご記入ください。 

 

※研究発表は、保育現場での実践を踏まえ、発表は事例を使いて、出来るだけ動画や写真など映像等を用いて下さい。 

※本参加申込書に記載された個人情報は、本学会の参加者名簿や参加受付証等発送など、本学会の運営・管理の目的に限

り使用します。また、本学会の当日大会資料に「氏名」「都道府県名」「幼稚園・勤務先」を掲載します。 

 

 

 

○締切日  研究発表申込締切日：３月 31 日（木）17：00 まで 

本財団メールアドレス：info@youchien-kikou.com 


