
平成 24 年 7 月吉日 

      NPO 法人リヴォルヴ学校教育研究所「ライズ学園」 

    代表 小野村 哲 

 

ライズライズライズライズ学園学園学園学園オープンスクールのおオープンスクールのおオープンスクールのおオープンスクールのお知知知知らせらせらせらせ    

 

  時下、ますますご清栄のほどお喜び申し上げます。 

さてこの度、NPO 法人リヴォルヴ学校教育研究所「ライズ学園」では、下記の要領でオープンスクー

ル（見学会）を実施することとなりました。 

  つきましてはぜひ、皆様にご参加いただきますとともに、ご意見等をお聞かせいただきたく存じます。皆

様お誘い合わせの上ご参加いただけますよう、謹んでご案内申し上げます。 

  

記 

１ 目 的 

  ライズ学園の活動に対して広く外部に意見を求め、活動の質を高めるとともに、周囲の学校等教育機関 

との連携を強化する。 
 

２ 日 程 

   第１回 平成２４年７月３１日（火） １３：１５～１５：３０ スポーツ教室の様子を公開 

   第２回 平成２４年８月２９日（水） １０：３０～１２：３０ 通常授業の様子を公開 

３ 場 所 

   第１回 谷田部総合体育館およびライズ学園教室 ／ 第２回 ライズ学園教室 

４ 内 容 

   ライズ学園の授業見学（30 分程度）およびライズ学園についての説明会 
 

５ 参加対象及び定員 

   保護者、および小・中学校に勤務する教職員ならびにスクールカウンセラー等 １０名程度          
 

６ 参加費  無料 
 

７ その他 

・ 参加をご希望の方は、下記の申込用紙に必要事項を記入の上、NPO 法人リヴォルヴ学校教育研究所 

二の宮事務所まで、FAX にてお申込みください。FAX のない方は電話でも受付いたします。 

電話番号：０２９－８５６－８１４３   FAX 番号：０２９－８９６－４０３５ 

・ 定員を超えた場合、受付は先着順とさせていただきます。 

・ 詳細は、お申し込み後、改めてお知らせいたします。 

 

 

ライズ学園オープンスクール 参加申込書 

＊該当する方を○でかこんでください。 

 参加者希望日：第１回 ７月３１日（火）／ 第２回 ８月２９日（水） 

 連絡先 (自宅／勤務先)   

  住所 〒                        

TEL                   FAX          

Email  
 

 参加者職業：氏名          :                    :          
  

 勤務先学校名                                 

切り取り線 


