
(別紙) 令和６年 月 日

奈良県立西和養護学校長 殿

学校名

校長名 印

中学部 「コース② 学校見学会」参加申込書
＜５月２８日（火）・５月３０日（木）＞

コース②学校見学会参加者名簿

(ふりがな)

参加保護者 続柄 電

（ ） 話

（ふりがな） 性別 学

児童氏名 （ ） 年 年

住 所 〒（ ー ）

希望日 第１希望日 月 日（ ） 第２希望日 月 日（ ）

第２希望日まで、ご記入ください。

備考

・参加対象は５、６年生の保護者の方です。（児童および、担任教員の引率はありません）
・学校見学会に参加された6年生の保護者の方で、本校の個別の就学に関わる教育相談・体験学
習（児童・担任と共に）を希望される場合は、２学期以降に実施します。夏期休業中にHPにて案内をさ

せていただきます。


