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令和７年度 愛知高等養護学校「体験入学」について（お願い） 
 
 時下、貴職におかれましては益々御清祥のこととお慶び申しあげます。 
 平素は、本校教育活動に格別のご支援、ご協力をいただき誠にありがとうございます。 
 さて、標記体験入学を下記のとおり実施いたします。 
つきましては、貴校在籍生徒へのご案内および申込生徒のご報告をお願いいたします。 

  また、生徒および保護者等への案内文書は、貴校において必要数の印刷と配布を併せてお願い
いたします。 
 

記 
 
１ 日  時   令和７年６月１４日（土） 

８時５０分～ 受付 
９時２０分～ 開始 

１２時頃    終了（予定） 
 
 ２ 場  所   滋賀県立愛知高等養護学校（愛知郡愛荘町愛知川１０２番地） 
 
３ 内  容 
（１）学校生活の紹介、在校生の体験発表 
（２）授業体験 専門教科「流通・サービス」と「農業」 
（３) アンケート記入（進学相談会で活用します。必ず記入をお願いします。） 

 
４ 対 象 者   本校入学を希望する、中学校（中学部）３年生およびその保護者等 

 
５ 持 ち 物   筆記用具、上靴（体育館シューズ等）、下靴用袋、帽子、タオル、お茶等 

服装は自由ですが、汚れても良い服（貴校体育用服も可）で参加して 
ください。 

 
６  申込要領 
（１）申込期限：令和７年６月６日（金）１６時００分まで 
（２）申込方法：電子メール（貴校代表メールアドレスから次のメールアドレスへ） 

愛知高等養護学校代表（echiko-sh@pref-shiga.ed.jp） 
（３）内  容：学校名、生徒名（よみがな）、参加される保護者等名、 

引率される教職員名、申込事務担当者名 
 
７ そ の 他 
（１）準備の都合上、申込期限は厳守とします。 
（２）本書および申込様式は、本校ホームページに掲載しています。 
（３）内容の変更等がありましたら、本校ホームページでお知らせします。 
 
 

教務 （ 澤 ）                                          

Tel  0749-49-4000   

  FAX 0749-49-4001  

Mail  echiko-sh@pref-shiga.ed.jp                     
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