
 

 

 

令和７年度 島原特別支援学校 第１回学校説明会 参加申込書 

 

申込日 令和７年  月  日 

所属 

学校（園）名 
 

連絡先 

住所 

電話 

参加者氏名 

氏名： 

氏名： 

氏名： 

氏名： 

参観希望校舎 

（ ）の中に○を 

つけてください 

 

（  ）小中学部     （  ）南串山分教室 

 
〇formsまたは郵送、電話でお申し込みください。 
※ＦＡＸでの受付は、しておりません。 
〇御不明な点はお気軽にお尋ねください。 
〇申し込み締め切りは、６月 20日（金）です。 

 
＜小中学部＞ 〒855－0043 島原市新田町 562 

        TEL 0957-64-4463  教頭：畑中 

＜分 教 室＞ 〒854－0703 雲仙市南串山町丙 9436-2 

        TEL 0957-76-3025   部主事：吉田 

 

 

園及び学校関係者、教育委員会関係者、関係機関用 申込用

紙 

formsでの参加 
申し込みはこちら↓ 


