
FAX送信票 

ＦＡＸ番号 043-275-1936   千葉市立幕張西小学校 行 

道徳教育研究報告会 参加申込書 
【学校基本情報】 

学校名  

電話番号  ＦＡＸ番号  

メールアドレス  

 

【ご参加される方】 

お名前 職名 校内駐車場の利用 

  有 ・ 無 

 ※駐車スペースが限られておりますので、できる限り、公共交通機関をご利用ください。 

 

【参観希望調査】 

 

 

 

  

 

 

＜授業展開１＞ 13:00～13:45 

第１希望 1-1  1-2  1-3  3-1  3-2  4-2  4-4  5-2  5-4  6-1  6-4  ７組 

第２希望 1-1  1-2  1-3  3-1  3-2  4-2  4-4  5-2  5-4  6-1  6-4  ７組 

第３希望 １年  ３年  ４年  ５年  ６年 

第４希望 １年  ３年  ４年  ５年  ６年 

＜授業展開２＞ 13:55～14:40 

第１希望 2-1  2-2  2-3  3-3  3-4  4-1  4-3  5-1  5-3  6-2  6-3  6-5 

第２希望 2-1  2-2  2-3  3-3  3-4  4-1  4-3  5-1  5-3  6-2  6-3  6-5 

第３希望 ２年  ３年  ４年  ５年  ６年 

第４希望 ２年  ３年  ４年  ５年  ６年 

 

感染症拡大防止対策のため、参観者は１学級につき、12名程度とさせていただきます。

参観希望者が 12名を超えてしまった場合は、ご記入いただきました第２希望～第４希望を

もとに、割り振りをさせていただきます。ご理解、ご協力をよろしくお願いします。 

ご案内の「授業者・教材名・内容項目」をご確認いただき、参観を希望される学級・学年

に〇をお願いします。 

ご記入ありがとうございました。決定した参観学年・学級につきましては、10月 21日

を目安に、メールまたはＦＡＸにてお知らせします。どうぞよろしくお願いします。 


