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「職業体験学習」の実施について（お知らせ）

　日ごろ，当校の教育活動にご理解とご支援をいただき有難うございます。

　本校では、地域社会と一体となって，将来の職業生活に夢や希望を抱くとともに，現在の学校生活に目標をもって取り組む生徒を育てるために，○年生の「職業体験学習」実施を予定しております。

　今年度は下記の要領で実施致しますので、ご理解の上、ご協力くださるようお願い申し上げます。

記

1　体験期間
平成19年○月○日（☐）から　○月○日（☐）まで　　△日間
（この期間は，（例）「総合的な学習の時間」の授業時間とします。）
２　体験事業所

	
	事 業 所 名
	所　在　地
	電話番号

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


　（お子さんの体験先は○印の事業所です）

３　経　費

　　　原則として，実習に必要な経費は事業所が負担します。

　　　自宅　～　事業所間の交通費は，自己負担とします。

４　期間中の保険について
　万が一，体験先への行き帰り中の事故や体験中の怪我等が発生した場合は，学校の教育活動の一環として，「独立行政法人日本スポーツ振興センター」の災害共済給付制度を適用します。
　
