
公益社団法人 愛知県獣医師会 

「モルモットのホスティング飼育」 

モルモット貸出による体験型飼育申し込み要項 

        

【費  用】無料 

【実施期間】令和8年6月～令和9年3月（最小期間：1ヶ月、最大期間：10ヶ月） 

【募集校数】20校 

【内  容】モルモット1匹、飼育設備一式の貸し出し、飼料の提供 

※導入時・引き上げ時にモルモットの授業を行います。 

※長期休暇中（夏休み・冬休み）は獣医師が預かることも可能ですし、児童

の自宅でホームステイすることも可能です。担当獣医師とご相談下さい。 

※モルモットがケガや病気の場合は獣医師が引き取り無料で治療を行います。 

※児童にアレルギー等の問題があり、飼育が困難な場合はモルモットを速や

かにお引き取りします。 

※飼育途中のモルモットの事故・死亡あるいは機材の破損等に関しては、一

切の責任を問いません。 

【申し込み締め切り】令和8年5月8日(金) 

 

 



申し込み先：公益社団法人 愛知県獣医師会 

〒460-0002 名古屋市中区丸の内３丁目７番９号 

チサンマンション丸の内第２・９０１号 TEL：（052）961-3435 

FAX：（052） 951－2134 

申し込み期限：令和8年5月8日(金) 

下記の申込用紙にご記入の上、FAXでお申込み下さい。 

〇詳細は「モルモットホスティング事業に関するお願い」を必ずご一読ください。 
〇実施の前に、事前に打ち合わせを行います。 

〇導入授業後に簡単な報告書の提出、飼育終了後にアンケートの回答をお願いします。 

〇現在20匹ほどのモルモットを用意しています。応募多数の場合は選考とします。 

〇選考結果は、5月末頃にご連絡いたします。 

 

モルモットのホスティング飼育申込用紙 

貴校名 
 

ご連絡先 

住所：〒 

TEL： FAX： 

ﾒｰﾙｱﾄﾞﾚｽ： 

校長名       担当教諭名  

飼育する学年  学年：       年生、人数：    人 

飼育予定場所  

希望期間     月   日 ～    月   日 

飼育動物 
 ウサギ：   羽、ニワトリ：   羽、小鳥：   羽  

その他： 

その他 

ご要望など 

  

 


