
月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日

令和３年１月１５日

保護者の皆様

春日井市立玉川小学校

２月の消毒ボランティア募集について（お願い）

保護者の皆様には、日頃より本校の教育活動にご理解・ご協力をいただき、厚くお礼申

し上げます。

お陰様で、３学期を無事迎えることができました。ぜひ、今学期も保護者の皆様のお力

をお借りし、校内の消毒作業を続けていきたいと思います。保護者の皆様の消毒ボランテ

ィアへの御協力、よろしくお願い申し上げます。

記

◎ ボランティアについて

１ 時 間 毎日、授業後 15時 45分より４５分程度（人数により変わります）

※ お子さんとの下校を希望される場合は、担任までお知らせください。

２ 内 容 手洗い場の掃除と、階段手すり・電気のスイッチ・水道の蛇口・ドアや

窓の取っ手を、消毒液でふき取ります。

※ トイレは業者、職員が行います。

３ 場 所 各教室・階段・手洗い場など

４ その他 消毒液、ぞうきん、お茶は学校で用意します。

ボランティア参加カード

お子さんのお名前 年 組 氏名

ご協力頂ける方の続柄・お名前（続柄 ）氏名

◎ ご協力いただける方法をア・イから選んで ○ をお付けください。

（ ）ア 曜日を選んで協力する。

・右の表の協力が可能な曜日に、

○をお付けください。

（ ）イ できる日にちを選んで協力する。

・協力していただける日にちを下記にご記入ください。

〔２月 日、 日、 日、 〕

☆ ご協力いただける方は、１月２２日（金曜）までに、お子さんを通じて担任へカードをお出しください。

ご協力いただく日は、調整の上、後日ご連絡いたします。
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