
【令和５年 月  日】 

【利用希望調査票】 

令和６年度 佐世保青少年の天地及び世知原少年自然の家 

学校名 記 載 

責任者 

職 氏 名 

  

住所 〒  －  

  

電話： （     ）   － 

FAX： （     ）   －    

Mail： 

 

利用予定 【  有   無  】 ※いずれかを〇で囲んでください 

 

利用予定【有】の場合 

【佐世保青少年の天地】                       

団体規模 第【 】学年【 】学級、児童生徒数【    】名 引率者【 】名 計【   】名 

 
日数 利用予定日 

予定される主な活動 

（ ）内に〇をつけてください 

泊 日 月 日 曜  月 日 曜 （ ）未定 

（ ）オリエンテーリング 

（ ）飯ごう炊さん 

（ ）クラフト活動 

（ ）烏帽子岳登山 

（ ）沢のぼり（世知原利用） 

その他 

   

   

   

第１希望      ～    

第２希望      ～    

第３希望      ～    

 

【世知原少年自然の家】（日帰り利用をする場合） 

団体規模 第【 】学年【 】学級、児童生徒数【   名】引率者【 】名 計【    】名 

 
利用予定日 

予定される主な活動 

（ ）内に〇をつけてください 

月 日 曜 
（ ）未定 

（ ）沢のぼり 

（ ）森林グループワーク 

（ ）オリエンテーリング 

（ ）カプラ体験 

（ ）クラフト活動 

（ ）飯ごう炊さん 

 

その他 

   

   

   

第１希望    

第２希望    

第３希望    

 

※令和５年４月上旬に本様式を佐世保青少年の天地サイト

に掲載します。 

※令和５年６月３０日までに、FAX 又はメールでお知らせ

ください。 

（FAX の場合は鑑不要、この調査票のみ送信ください） 

 

 

長崎県立佐世保青少年の天地 

 佐世保市烏帽子町 376 番地 

TEL 0956－23－9616 

FAX 0956－23－9617 

mail：tenti-n@alpha.ocn.ne.jp 


