
警察署宛 

令和   年   月   日  

 

    警察署長  

 

学校名               

 

校長名               

 

 

ひまわり教室（非行防止教室）実施申込書 

 

下記のとおり「ひまわり教室」を申し込みますのでスクールサポーターの派遣をお願いし

ます。 

日 時 

令和    年    月    日（  曜日） 

 

午前・午後    ：      ～     ： 

場  所  

対 象 学 年  

児童・生徒数 人 

担 当 者 

 

☎（     －     －     ） 

学校の代表電話番号をご記入ください。 

内 容 

（ご希望の項目に丸を付けてください）  
初発型非行（万引きなど）・インターネット関係・薬物乱用・いじめ 

そ の 他 

（特に希望する内容

がありましたらご
記入ください） 

 

 

   


