
一般財団法人日本私学教育研究所  行   〔申込締切日  ７月２5 日（金）必着〕  

メール：kenshukai@shigaku.or.jp
(本申込書の PDF を添付の上、お送り下さい。) 

ＦＡＸ：０３-３２２２-１６８３ 

※メールにてお申込みの際は、｢件名｣に｢法人管理事務運営部会申込｣と
記入して下さい。

※FAX にてお申込みの際は送信前に FAX 番号をご確認下さい。0(ゼロ)

発信の FAX 機で送る場合は、「0」を押してから、FAX 番号を押して
下さい。

令和 7 年度  全国私立中学高等学校  私立学校専門研修会

法人管理事務運営部会 参加申込書 
記入日  令和 7 年  

参 加 者 氏 名 

（ふりがな）  

学 校 (法 人 )名 職 名  

学校 (法人 )住所 

〒  

ＴＥＬ ＦＡＸ

※参加確認証を上記の参加者ご本人、または学校住所以外への送付を希望する場合は、通信欄に送付先及び受取人氏名をご記入下さい。

参 加 者 連 絡 先 
携帯電話番号  

※緊急の場合、確実に連絡がとれる携帯電話番号をご記入下さい。

メールアドレス
※今後、当研究所からの研修会のご案内等のメール配信をご希望の方は、メールアドレス(携帯電話のメールは不可)をご記入下さい。

基調講演、講演に関する具体的なご質問がありましたらご記入下さい。  

【１】基調講演  

【２】講  演  

「研究討議」のグループ分けのため、下記よりご回答下さい。  

（１）貴 校 の 法 人 種

下記より選択下さい。 

（２）貴  職  の  職  域  

下記より選択下さい。「その他」の場合は（  ）にご記入下さい。

※その他  （   ）  

（３）討議テーマ「DX ハイスクールと DX による働き方改革について」、「校務 DX の効果的活用に
ついて」に関して、特に取り上げてほしい具体的なトピック等がありましたらご記入下さい。

通信欄  

※メールまたは FAX にてお申し込み下さい。

※複数名の参加の場合は、本参加申込書をコピーしてお申込下さい。 
受付  

No. 

文部科学大臣所轄法人

都道府県知事所轄法人 

法人事務 中高事務 法人事務・中高事務兼務

教育管理職 その他  
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