平成３０年　１月　９日

関係各位

学校法人日本体育大学　　　　　　
日本体育大学附属高等支援学校　　
校　長　　島　崎　洋　二　

個別進学相談会のご案内

　初春の候、皆様におかれましては、ますますご清栄のこととお喜び申し上げます。また、日頃より本校の教育活動にご理解とご協力を賜り、誠にありがとうございます。
　さて、本校では次の要領で、中学１年生・２年生を対象とした個別の進学相談の機会を設けたくご案内いたします。ご多忙の時期とは存じますが、関係各位にご案内くださいますようお願い申し上げます。

記

１．対 象 者　　中学１年生・２年生生徒・保護者・教員
２．受入期間　　１月２２日（月）～３月２３日（金）のご希望の日（土日祝日は除く）
[bookmark: _GoBack]３．受入時間　　（午前）　９：００～１２：００
（午後）１４：００～１５：３０　までのご希望の時間
（相談会は１時間程度を予定しています）
　４．相談内容　　進学に向けた相談・授業見学等
５．申込方法　　別紙申込書に必要事項を記入の上、ＦＡＸまたはメールにてお申し込み下さい。日時等を調整し、担当より折り返しご連絡させて頂きます。
　６．注意事項　　①この進学相談は、入学選考検査前の教育相談とは異なります。本校を受検する場合は、受検資格のある該当年度での教育相談を受けることが必要です。
　　　　　　　　　②学校行事（校外学習や宿泊研修）等により、授業見学ができない場合があります。授業見学をご希望の場合は事前にご連絡を頂ければ調整いたします。

【連絡先】
　日本体育大学附属高等支援学校
　〒093-0045　網走市大曲１丁目６番１号
　TEL：0152-67-9141　FAX：0152-67-9142
　ホームページ：http://www.s-nittai.ed.jp/
　代表メール：fuzoku.info@s-nittai.ed.jp
　担当：長澤・工藤







日本体育大学附属高等支援学校「個別進学相談会」申込書
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