
 

 

 

 

第 7２回ＰＴＡ広報紙コンクール応募票 

 

令和６年  月  日 

 

 

＊該当箇所に○をつけ、必要事項をご記入ください。 

単位ＰＴＡ名 

市・町 立 

 

  小・中・義務教育学校ＰＴＡ 

（ふりがな） 

広 報 紙 名 

 

発 行 回 数 １年に       回発行 

学校電話番号 
 

ＰＴＡ担当の 

先生のお名前 

 

 

 

 

 

 

 

別紙１ 



別紙２ 

 

第 7２回ＰＴＡ広報紙コンクール応募票【ＷＥＢ版】 

 

令和６年  月  日 

 

＊該当箇所に○をつけ、必要事項をご記入ください。 

単位ＰＴＡ名 

市・町 立 

 

 小・中・義務教育学校ＰＴＡ 

タイトル 

（又はアカウント名） 

 

 

http:// 

発 行 回 数 １年に      回発行 

URL 

（またはアカウント） 

 

 

 
(QR コードがある場合は、下記アドレス宛にメール添付の上送付) 

送付先：info@tochigi-pta.gr.jp 

学校電話番号 

 

ＰＴＡ担当の 

先生のお名前 

 

 

mailto:info@tochigi-pta.gr.jp

