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	年　　　月　　　日　～　　　　　年　　　月　　　日

	学外活動の概要
（活動場所，内容等）
	　

	学外活動の安全対策
	


	スケジュール
(できるだけ交通手段と経路の詳細を記載または資料添付)
	




	宿泊の有無
	無 ・ 有（場所，連絡先等）

	学生同行者
	氏　　名　　　学生番号　　　保護者連絡先




	緊急時の連絡方法
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	現地→大学：
　教員：
　部局学生担当：（出勤時間）
　　　　　　　 （時間外）

	
	大学→現地：
　代　表：
　副代表：

	海外の場合
滞在国の日本政府在外公館
（又は準ずる機関）の連絡先
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	その他特記事項
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