
令和 5 年度 都立翔陽高等学校 公開講座 

 

★ 講 座 名 「小学生バレーボール教室」 

★ 開催日時 令和 5 年６月 2４日（土）、7 月８日（土）、1５日（土） 

     ２２日（土） 土曜日のみ 全４日間 

午後３時から６時 30 分まで 

（ただし、7 月 15、22 日は午後１時３０分から５時 30 分まで） 

★ 開催場所 東京都立翔陽高等学校 体育館 

★ 参加対象 小学３年生から小学 6 年生 

★ 参加費用 受講料は無料 

★ 募集期間 令和 5 年４月２６日（水）から５月２６日（金）まで 

★ 募集定員 ２０名(応募者多数の場合は抽選となります) 

 

持ち物 

    ・運動のできる服装（ジャージでも可能） 

タオル・飲み物も持参して下さい。 

・体育館履き 

       ない場合は運動靴でも構いません。 

 

申 込 

郵便はがきに下記「はがきによる申込みの記載例」を参考に必要事

項を記載して、学校宛お申込みください。学校のメールアドレス宛、

又はＦＡＸでも必要事項の記載があれば、申し込みは可能です。 

募集期間終了後、受講者決定者宛に「受講決定通知」を申込住所へ

送付いたします。 

 

保 険 

傷害保険に加入していただきます。（１日、３３円）賠償責任、携帯

品損害、救援者費用、留守宅家財盗難は対象外ですので、必要な方

は各自で保険加入の対応をお願います。保険費用の徴収についての

詳細は、受講決定通知と併せて、お知らせします。 

   

その他 

     新型コロナウィルス感染症の影響により、内容の変更や中止になる

場合があります。 



 

申込先及び問合せ先 

〒 193-0944  

東京都八王子市館町 1097-136 

東京都立翔陽高等学校 公開講座担当 

電話 042-663-3318  FAX 042-663-3362 

mail  S1000283@section.metro.tokyo.jp 

 

はがきによる申込みの記載例 

                  

   はがき‘表）               はがき（裏） 

                       １ 講座名 

                         小学生バレーボール教室 

                     ２ 郵便番号・住所・電話 

〒193-0944                           〒○○○－○○○○ 

    八王子市館町１０９７－１３６       ○○市○○町○－○－○ 

              ○○○－○○○○－○○○○ 

都立翔陽高等学校          ３ 氏名（ふりがな）・性別 

公開講座担当行         翔陽 太郎（しょうようたろう）・〇 

            ４ 出身小学校名・学年 

                            ◯◯立◯◯小学校 ◯年 〇歳 

            ５ バレーボール経験の有無 

              有（◯年）・無 

 

63 円切手 


