
 

令和５年４月１４日  

 保護者 各位  

県立宮古特別支援学校  

校長   下地 靖子  

 

 前期体験入舎のお知らせ  

 

 春暖の候、保護者の皆様はいかがお過ごしでしょうか。日頃より、本校寄宿舎教育へ

のご協力を頂きまして、心より感謝申し上げます。  

 さて、寄宿舎では今年度の前期体験入舎を下記のとおり計画しております。この機会

に多くの児童生徒たちが寄宿舎生活を体験し、今後の選択肢のひとつとして入舎を考え

て頂きますようご案内申し上げます。  

 

 記  

 

 １ 実施期間  小・中学部 令和５年６月５日 (月 )～６月９日 (金 ) 

            高等部 令和５年６月26日 (月 )～６月30日 (金 ) 

 ２  内   容   「令和５年度前期体験入舎実施要項」 (別添 )をご覧下さい。  

 ３ 申込方法  下記にご記入の上、切り取ってご提出下さい。  

 ４ 申込書提出期限  令和５年５月８日（月）  

 ※体験入舎は、本校教育目標及び基本方針に基づいて行います。体験入舎の  

  選考に関しても、本校入舎条件及び入舎選考基準が適用されます。  

 ※状況に応じて受け入れる人数を制限することもあります。  

 

体験入舎についてのお問い合わせ  

〒906-0002 沖縄県宮古島市平良字狩俣 4005-1 

沖縄県立宮古特別支援学校 寄宿舎  

TEL 0980-72-5117   FAX 0980-72-5320  

寄宿舎庶務係：安里・仲田・宮平  

 

――――――――――――――――   切り取り線   ――――――――――――――――  

 

 県立宮古特別支援学校  

  校長 下地 靖子 殿  

 

 令和５年度 前期体験入舎申込書  

 

令和５年  月  日  （     ）学部 （  ）年  

 

児童生徒氏名（          ）保 護 者 氏 名（          ） 

 

住  所：                                

 

電話番号：               


