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令和４年１２月１２日 

関係各学校長 殿 

                             宮城県高等学校理科研究会長 

（宮城県古川高等学校長） 

     藤 川 卓 志 

   (公 印 省 略） 

 

令和４年度 宮城県高等学校理科研究会「教員研修会」について（ご案内） 

 

師走の候，貴職におかれましては益々ご健勝のこととお喜びいたします。また，日頃より理科教

育の推進にご尽力頂いておりますことに，心から感謝申し上げます。 

さて，宮城県高等学校理科研究会では今年度，仙台第一高等学校で開催される第４回 SSH 学校公

開を理科教員の研修の場と位置づけております。 

つきましては，下記「教員研修会」への御校関係職員の参加につきまして，ご高配頂きますようお

願いいたします。 

記 

 

１ 実施日時  令和５年２月４日（土）午前９時から午後１２時２０分 

２ 会  場  宮城県仙台第一高等学校 

 〒984-8561 仙台市若林区元茶畑四番地 

        （仙台市地下鉄東西線 連坊駅から徒歩１分） 

３ 日  程  

9：00～ 9：20 受付（２階会議室前） 

9：20～ 9：35 開会行事（２階会議室） 

9：45～10：40 公開授業 学校設定科目「学術研究Ⅰ」 

         １年生 テーマ設定発表会（各ゼミ活動教室） 

10：55～11：55 教員研修会（２階会議室） 

①課題研究における「テーマ設定」での取り組み事例や課題の紹介 

（各校５分程度） 

事例紹介者：宮城県宮城第一高等学校 主幹教諭 會田 憲之    

               宮城県白石高等学校     教諭 田畑 洋行 

               宮城県泉館山高等学校    教諭 勝亦 浩之 

               宮城県仙台第一高等学校   教諭 湯口 弘樹 

  ②情報交換（３０分）  

４人程度の小グループに分かれ，事例紹介を基にして，テーマ設定におけ

る各校の取り組みや課題の共有を行う。    

12：00～12：20 閉会行事（２階会議室） 

 

 

 

 

 

 

 



４ 申込方法 

(1) 別紙(送信票)をコピーしてＦＡＸにてお申込みください。また，メールの場合は， 

sendai1-ssh@od.myswan.ed.jp あてに必要事項を御記入の上お申込みください。 

申込の際，公開授業後の教員研修会への参加・不参加について○印をお願いします。 

(2) 締め切りは令和５年１月２７日（金）となっております。 

※本案内は，１２月１日付け仙台第一高等学校から発出された SSH 学校公開の案内と同じ

ものですので，そちらで申し込まれた方は，重ねて申し込む必要はありません。 

 

５ その他 

新型コロナウイルス感染症の感染防止に配慮しながらの開催となります。当日体調不良の場合

は参加を見合わせるとともに，来校の際はマスクの着用など，感染防止策を講じていただくよう

お願いいたします。新型コロナウイルス感染症の感染状況により，中止となる場合があることを，

あらかじめ承知おきください。今後，変更等が生じた場合には，別紙送信票の発信者の欄に記載

されたメールアドレスにメールでの連絡となっております。なお，個人情報保護の観点から，当

日の写真撮影につきましては，生徒の顔が写らないようにご配慮をお願いいたします。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

申込先 宮城県仙台第一高等学校  

SSH 研究部 湯口 弘樹 

TEL 022-257-4501  FAX 022-257-4503 

申込 mail  sendai1-ssh@od.myswan.ed.jp 

問い合わせ先 宮城県高等学校理科研究会 

事務局 仙台南高等学校 

担当 瀬戸 義悦 

Email science@od.myswan.ed.jp 



Ｆ Ａ Ｘ  送  信  票 
 

 その他，連絡等あればメール・ＦＡＸにてお知らせください。 

 

送信日時  令和  年   月   日 

送 信 先 

宮城県仙台第一高等学校 ＳＳＨ研究部 担当 湯口 弘樹 宛 

ＦＡＸ番号 ０２２（２５７）４５０３ 

送信枚数 この送信票を含み   枚 

参 加 者 

    名 出席します。 

No 

職名等 担当教科（科目） 

ふりがな 

氏 名 

教員研修会参加の有無 

１ 

職名 担当教科（科目） 

          （        ） 
ふりがな 
氏  名 
 

教員研修会    参加 ・ 不参加  

２ 

職名 担当教科（科目） 

          （        ） 
ふりがな 
氏  名 
 

教員研修会    参加 ・ 不参加     

３ 

職名 担当教科（科目） 

          （        ） 
ふりがな 
氏  名 

教員研修会    参加 ・ 不参加  

 

発 信 者 

所属学校・機関                         

発信者名                            

メールアドレス                         

TEL番号    （   ）     FAX番号    （   ）     

 


