
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ふりがな                               ※昼間つながる電話番号をご記入ください。 

名 前                                   電話番号       -      -      

〒    －      ※案内送付に使用しますので番地まで正確にご記入ください。 

住 所  草津市      町                          男・女（    年    組） 

●アドベンチャーハウスに参加することに同意します。 

●保護者が必ず送り迎えすることに同意します。 

●草津市の地域協働合校リーフレット、山田学区まちづくり協議会公式 LINE、ホームページ、広報紙 

(やまだまちづくり通信)等にお子様の写真(顔写真含む)が掲載される場合があります。 

上記すべてに同意の上、必ず保護者の方が署名をお願い致します。 

            保護者署名（                          ） 

 ※裏面に、食物アレルギー調査票がありますので、記入の方お願いします。 

※この申込書は、必ず保護者の方がご記入ください。お子様の記入では受付できません。 
「2020やまだアドベンチャーハウス」申込書  締切

しめきり

 9/1５(火)  Ｎo．     

❇内 容： かまど作り・火起こし体験・子どもハザードマップ作り 
❇対 象 者： 山田学区内の町内会に加入している小学 5年生、６年生 
❇定 員： ３０名(定員を超えた場合は６年生優先、５年生抽選になります) 
❇活動日時： １０月３１日 (土) 9:30～21:00 

＜受付：9:15～9:30＞ 
❇場 所： 山田まちづくりセンター 
❇参 加 費： ２,０００円 （10 月 31日 (土) 当日集めます）  
❇締 切 日： ９月１５日（火） 
❇お 願 い： 裏面の行程表とコロナ感染症対策をご確認の上、お申込み下さい。 

食物アレルギー調査票は、必ず保護者の方がご記入ください。 
❇申 込 み： 山田まちづくりセンター窓口（開館:月～土 8：30～17：15 日･祝:閉館） 

までご持参ください。※FAXでの受付はできません。 
※「感染しない」「感染させない」ために少しでも体調の異常を感じましたら参加自粛をお願いいたします。 

コロナが流行しているため、今年は学年を減らして日帰りで開催することになりました。 
例年とは違う形のアドベンチャーハウスになりますが、１日いろんなことにチャレンジ 
してがんばりましょう！！中学生、高校生、大学生も別紙で募集中です！！ 
 



 
 

★昼食、夕食は、こちらでお弁当を用意します。       

下のアレルギー調査票にご記入お願い致します。 

 
●かまどベンチ：レンガを積み合わせて石かまどを作ろう！ 

●火起こし体験：いろんな火起こしにチャレンジしてみよう！ 
●ハザードマップ作り：学区ハザードマップから自宅を見つけ、自分の避難場所までどの道を通っていくのか、

避難経路を書き込んで、自分用ハザードマップを作ろう！ 
 
 
 
 

１０月３１日（土） 

9:15～9:30  受付 

9:30 集合 

10:00～  開校式   

10:30～  写真撮影・オリエンテーション 

11:30～ かまど準備見学 

11:50～12:40 ★昼食 

12:40～15:00 ◎かまど作り 

15:30～16:30 ◎火起こし体験 

17:15～18:00 ★夕食（焼肉弁当） 

18:30～20:00 ◎ハザードマップ作り 

20:00～20:30  感想アンケート 

20:30～  閉校式 

21:00   解散 

ふりがな                                

参加者氏名                               記入者氏名            （続柄     ） 

問 1.参加者のアレルギーの症状をご記入下さい。                           

問 2.アレルギーの原因となる食物は何ですか？（例：卵、牛乳、小麦、そば、ピーナッツ、カニ、エビ等） 

                                                 

問３.食べさせてはいけない(食べられない)加工食品は何ですか？できるだけ詳しくご記入ください。 

  （例：マヨネーズ、チーズ、フライの衣、唐揚げ、ウインナー、ハンバーグ、カニエキス等） 

                                                 

問４.希望する対応にレ印をつけてください。 

  □特に対応はいらない □個別対応が必要なので、保護者が付き添います 

問５.その他特記事項がありましたらご記入ください。 

                                               

※この用紙は、必ず保護者の方がご記入ください。お子様の記入では受付できません。 
「食物アレルギー調査票」 締切

しめきり

 9/1５(火)  Ｎo．     

１.密集対策 → 定員の設定、範囲の縮小 

２.密接対策 → 個人活動が中心 

３.密閉対策 → 適度な換気、野外での活動 

４.活動中のマスク着用の徹底 

５.手洗い・うがい・手指消毒の実施 

６.机・椅子等共用物の消毒 

７.食事における対策 → 弁当の購入、 

食器等使い捨て容器の使用 

８.体調管理 → 検温の実施、体調不良の確認 


