　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　関特第９５号　

令和元年６月３日　

　各療育機関施設長

　各保育園・所長
　各幼稚園長　　　様
　各小学校長
　各中学校長
岐阜県立関特別支援学校　

校 長　和田　俊人
令和元年度岐阜県立関特別支援学校「学校見学会」について（ご案内）
　初夏の候、ますますご清祥のこととお喜び申し上げます。
日頃は当校の教育活動に格別のご理解とご協力を賜り、誠にありがとうございます。

　さて、みだしの学校見学会を下記のとおり実施いたしますので、ご案内申し上げます。

記

１　日時　令和元年７月１０日（水）１０：００～１２：００
２　場所　岐阜県立関特別支援学校　大会議室・図書室・自立活動室
３　対象　当校への入学、転入学・進学を考えてみえる幼児児童生徒及びその保護者
４　日程　　９：４０～１０：００　受付
　　　　　１０：００～１０：２５　日程説明、学校概要説明

　　　　　１０：２５～１０：３５　移動・休憩、トイレ

　　　　　１０：３５～１０：５０　各学部の教育説明

１０：５０～１１：３０　授業参観

１１：３０～１１：３５　移動

１１：３５～１２：００　各部別での質疑・応答、アンケート記入
５　備考　・保護者様個人による申し込みは原則受け付けておりません。必ず在籍の療育機関、保育園・所、幼稚園、小学校、中学校等を通じてお申し込みください。
・申し込みにつきましては、別添「学校見学会申込書」に必要事項をご記入いただき、ファクス又は郵送により６月２１日（金）までに、下記の各学部担当者宛に送付してください。
・学校見学会での写真撮影等は、個人情報の保護の観点から固くお断りしておりますので、あらかじめご承知おきください。
	担当者
	岐阜県立関特別支援学校
教務主任　　旭　秀織
小学部教務　山内　純子　
中学部教務　折敷地　浩平
高等部教務　岩井　美喜子
電　話　　(0575)22-4238


令和元年度　岐阜県立関特別支援学校

「学校見学会」申込書（その　）
	所属機関名
	

	住所
	〒               岐阜県

	電話番号
	（　　　　　）

	ファクス番号
	　　  　　　　（　  　　　）

	メールアドレス
	

	申込者職名・氏名
	　　　  　　　　・

	＜参加幼児児童生徒＞※「在籍学級種別」は小学校・中学校在籍の場合のみ記入願います。

№
	ふりがな
	男・女
	生年月日
	在籍集団名・学年
	在籍学級種別

	
	幼児児童生徒氏名
	
	
	
	

	１
	
	
	平成　　年　　月　　日
	
	

	
	
	
	
	
	

	２
	
	
	平成　　年　　月　　日
	
	

	
	
	
	
	
	

	３
	
	
	平成　　年　　月　　日
	
	

	
	
	
	
	
	


＜参加保護者＞※保護者のみでのご参加の場合、備考欄にお子さんの学年をご記入ください。
	№
	ふりがな
	郵便番号
	住　　　　　　　　　所
	電　話　番　号
	備考

	
	保護者氏名
	
	
	
	

	１
	
	〒
	岐阜県
	（ 　）
	

	
	
	
	
	
	

	２
	
	〒
	岐阜県
	（ 　）
	

	
	
	
	
	
	

	３
	
	〒
	岐阜県
	（ 　）
	

	
	
	
	
	
	


＜参加職員＞

	№
	参加者職名・氏名
	所　　　　　　　属　　　　　　　等

	１
	
	

	２
	
	


【送付期限】令和元年６月２１日（金）必着

【送 付 先】〒501-3938　岐阜県関市桐ヶ丘一丁目2番地　岐阜県立関特別支援学校　

TEL(0575)22-4238　FAX(0575)22-4239　　

(小学部教務係)山内純子　　 (中学部教務係)折敷地浩平　　 (高等部教務係)岩井美喜子
【そ の 他】人数が多い場合は本書をコピーし、（その２）等と記して送付してください。
