
 

様式第１号 

   

テレプレゼンスロボット等に係る物品利用申込書 

 

令和 年 月 日 

 愛媛県健康増進課長 様 

住 所     

校   名 

校 長 名 

 

 次の物品の貸出について、申し込みます。 

１ 利用を希望する物品の

種類 

※貸出を希望する物品の番号に○をすること。 

１ テレプレゼンスロボット 一式 

２ タブレット端末機（ 台） 一式 

３ プリンタ 一式 

４ モバイル Wi-Fi ルータ 一式 

２ 利用期間（３か月以内） 令和 年 月 日 ～ 令和 年 月 日 

３ 利用条件 貸出要領の条件に従う 

４ 対象生徒の学年及び 

氏名 

 

 

５ 生徒の状況 

例）小児がん、〇年〇月〇日に発症し、〇月〇日から●●

病院で入院療養中であり、１カ月以上の長期にわた

る見通しである、など 

 

 

 

 

 

 

６ 学校における物品の 

管理方法（具体的に） 

例）施錠できるロッカーで保管し、鍵は校長が管理する、

など 

 

 

 

 

【返却の確認】 

 

令和 年 月 日 健康増進課担当者 ㊞ 


