「JAXA第１回宇宙種子実験」2018年学校枠応募様式

（アサガオ）
	事務局使用欄
受 付 番 号

　　　　年　　月　　日




申込日　平成30年　　月　　日

	申    込    者　
[小,中,高校等で直接生徒指導される先生]
	(ふりがな　　　　　　　　　　　) 
氏　名
	性別　（　男　・　女　）
年齢　　　（　　　歳　）

	学校名、2018年度に担当予定の学年、担当教科

	(ふりがな　　　　　　　　　　　　　　　　　)
(省略不可)

学校名　　　　　       　　　担当学年　　 担当教科　　   　

	連 絡 住 所 ・ 氏 名

[先生]

	連絡先　□学校　　□自宅
郵便番号(〒)　

住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏名　

Tel.　　　  　　　　　　　　　  　　　（内線　　　番）
電子メール　　　　　 　       　　　　　　　　（要記載）

	配布するアサガオ2代目
種子1セットの構成
	宇宙フライト実験群，地上対照群，地上サイクロトロン照射群
　　　(S)5粒　　　　　(N)5粒　　　　　(P)5粒　
　　（ｽﾍﾟｰｽﾌﾗｲﾄ）　　(ﾈｶﾞﾃｨﾌﾞｺﾝﾄﾛｰﾙ)　　(ﾎﾟｼﾞﾃｨﾌﾞｺﾝﾄﾛｰﾙ)　



	本JAXA宇宙種子実験に参加予定の生徒数
	総勢　　　　　　　　　　名


	このJAXA宇宙種子実験を知ったきっかけ
	メディア（誌名など　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

JAXA宇宙教育センターホームページ・JAXAからのお知らせ

他の先生または知人から　・　その他（　　　　　　　　　
　）

	そ の 他 
ご 意 見

ご 要 望
	


【個人情報の取り扱いについて】
収集した個人情報は、JAXA第１回宇宙種子実験の応募、審査、種子送付に関する連絡のために使用します。事務局以外第三者への個人情報の提供は一切致しません。 
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