【依頼文の記入について】

①担当者と日程や相談内容について調整が済まれましたら、次ページからの様式を参考に依頼文の作成をお願いします。

②相談内容については、不要な部分の削除や加筆をお願いします。

○○園第○○○○号
平成３０年○月○日　
熊本県立盲学校長
松﨑　聡一郎　様
○○○○園長　　
○　○　○　○
巡回相談の講師派遣について（依頼）
○○の候、貴職におかれましてはますます御清祥のこととお喜び申し上げます。
さて、この度本園に在籍しております幼児について、下記のとおり教育相談を計画しました。
つきましては、貴所属の○○○○教諭及び○○○○教諭に御指導いただきたいので、御多用中とは存じますが、御高配くださいますようお願いします。

記
１　日　　時　　　　平成３０年○月○日（○）午前○○時～午後○時
２　場　　所　　　　○○立○○○園
　　　　　　　　　　○○市○○町○○　○○番地

３　対象児童　　　　○歳児　○○　○○さん
３　内　　容　　　　　
（１）視機能評価
（２）授業参観
（３）校内研修
（４）保護者教育相談

○○小第○○○○号
平成３０年○月○日　
熊本県立盲学校長
松﨑　聡一郎　様
○○〇立○○小学校長　　
○　○　○　○
巡回相談の講師派遣について（依頼）
○○の候、貴職におかれましてはますます御清祥のこととお喜び申し上げます。
さて、この度本校に在籍しております児童について、下記のとおり教育相談を計画しました。
つきましては、貴所属の○○○○教諭及び○○○○教諭に御指導いただきたいので、御多用中とは存じますが、御高配くださいますようお願いします。

記
１　日　　時　　　　平成３０年○月○日（○）午前○○時～午後○時
２　場　　所　　　　○○市立○○小学校
　　　　　　　　　　○○市○○町○○　○○番地

３　対象児童　　　　○年　○○　○○さん
３　内　　容　　　　　
（１）視機能評価
（２）授業参観
（３）校内研修
（４）保護者教育相談

○○中第○○○○号　
平成３０年○月○日　
熊本県立盲学校長
松﨑　聡一郎　様
○○○〇○○中学校長　　
○　○　○　○
巡回相談の講師派遣について（依頼）
○○の候、貴職におかれましてはますます御清祥のこととお喜び申し上げます。
さて、この度本校に在籍しております生徒について、下記のとおり教育相談を計画しました。
つきましては、貴所属の○○○○教諭及び○○○○教諭に御指導いただきたいので、御多用中とは存じますが、御高配くださいますようお願いします。

記
１　日　　時　　　　平成３０年○月○日（○）午前○○時～午後○時
２　場　　所　　　　○○市立○○中学校
　　　　　　　　　　○○市○○町○○　○○番地

３　対象生徒　　　　○年　○○　○○さん
３　内　　容　　　　　
（１）視機能評価
（２）授業参観
（３）校内研修
（４）保護者教育相談

○○高第○○○○号　
平成３０年○月○日　
熊本県立盲学校長
松﨑　聡一郎　様
○○○〇○○高等学校長　　
○　○　○　○
巡回相談の講師派遣について（依頼）
○○の候、貴職におかれましてはますます御清祥のこととお喜び申し上げます。
さて、この度本校に在籍しております生徒について、下記のとおり教育相談を計画しました。
つきましては、貴所属の○○○○教諭及び○○○○教諭に御指導いただきたいので、御多用中とは存じますが、御高配くださいますようお願いします。

記
１　日　　時　　　　平成３０年○月○日（○）午前○○時～午後○時
２　場　　所　　　　○○立○○高等学校
　　　　　　　　　　○○市○○町○○　○○番地

３　対象生徒　　　　○年　○○　○○さん
３　内　　容　　　　　
（１）視機能評価
（２）授業参観
（３）校内研修
（４）保護者教育相談

○〇第○○○○号　
平成３０年○月○日　
熊本県立盲学校長
松﨑　聡一郎　様
〇〇〇〇〇〇支援学校長　　
○　○　○　○
巡回相談の講師派遣について（依頼）
○○の候、貴職におかれましてはますます御清祥のこととお喜び申し上げます。
さて、この度本校に在籍しております生徒について、下記のとおり教育相談を計画しました。
つきましては、貴所属の○○○○教諭及び○○○○教諭に御指導いただきたいので、御多用中とは存じますが、御高配くださいますようお願いします。

記
１　日　　時　　　　平成３０年○月○日（○）午前○○時～午後○時
２　場　　所　　　　熊本県立〇〇〇〇特別支援学校

　　　　　　　　　　○○市○○町○○　○○番地

３　対象生徒　　　　〇学部○年　○○　○○さん
３　内　　容　　　　　
（１）視機能評価
（２）授業参観
（３）校内研修
（４）保護者教育相談
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