
平成29年度 福岡県弁護士会 企画 

出前授業（臨時スクール）、プレシンポジウム、模擬国会 

参加者募集要項 

・募集対象  

主権者教育に関する一連の企画、すなわち、⑴対立する考えがあり得るテーマについて、自分の頭で考

えてみる弁護士による出前授業（若しくは弁護士による臨時スクール）を受けていただき、⑵7 月 15 日

のプレシンポジウムを経て、⑶「死刑廃止法案」の是非を巡って討論・投票をするという8月6日の〈模

擬国会〉企画に積極的・主体的に参加しよう、という意気込みのある福岡県内の高校生（主に1、2年生） 

 

・開催日時・場所（＊学校行事などのため一部参加が難しい場合にはご相談をお願い致します。） 

① 弁護士による出前授業（学校単位での参加者） 

日時・場所  各学校の希望する候補日をもとに調整し、弁護士が学校に赴いて授業を行います。 

② 弁護士による臨時スクール（個人での参加を希望する者） 内容はほぼ①と同じものを予定しています。 

日時・場所 6月10日（土）13:00～15:00（修猷館高校・別棟 視聴覚室） または 

 6月17日（土）13:00～15:00（福岡県弁護士会館・第１会議室）のいずれか 

③ プレシンポジウム（日弁連・九弁連 共催） 

日時 7月15日（土）13:30～16:30     

場所 アクロス福岡4階 国際会議場    

④ 模擬国会（日弁連・九弁連 共催） 

日時 8月6日（日）13:30～16:30 

場所 アクロス福岡4階 国際会議場 

 

 ・各イベント全て参加費は無料 

 

・企画概要 

1） 上記①または②においては、死刑以外のテーマ、例えば「“救急車を有料化する”という法案に賛成

か反対か」というテーマで生徒同士が賛成派・反対派に分かれて意見を出し合い、他に課題を解決

する方策は無いのかなどを話し合う授業を弁護士が行います。 

2） 学校単位の申込みの場合、①の出前授業を担当する弁護士を決定した上で、具体的な日時・内容等

を打ち合せるための連絡を差し上げます。１コマ・５０分から９０分程度の授業を予定しています。 

3） 個人単位の申込みの場合、①の出前授業の代わりに、同様のテーマで行う②の臨時スクールに参加

してください。臨時スクールは、６月１０日（土）か６月１７日（土）のどちらか都合の良い日程

をお選びください。 

4） ③では、死刑について賛成派・反対派それぞれの立場の専門家（弁護士、大学教授）による講演を

通じて死刑の存廃を巡る最新の議論・情報を提供し、④の模擬国会本番に向けて、弁護士や大学の

准教授が高校生向けに行う主権者教育のミニワークショップ、ミニレクチャーを行います。 

5） ④では、グループ単位での討論や参考人質疑のプロセス、及び、投票を通じての意思決定など、一

連のワークを通じて、現実の社会でも行われている政治的な課題についての合意形成のプロセスを

体験できます。 

 

 ・注意事項 

1) 申込み後にやむを得ず欠席・キャンセルする場合は、福岡県弁護士会（TEL：092-741-6416）まで

ご連絡ください。 

2) ③④は、メディアによる取材が入る可能性があります。 

 

・申込方法 

裏面の申込書所定の欄に御記入頂き、弁護士会宛（FAX：092-715-3207）にFAX送信する方法でお申込

みをお願いします。なお、６月末日〆切とします。 

 

・参加人数について 

   会場の定員数の関係で、応募状況により各学校の参加生徒数を弁護士会の方で適宜決めさせていただく

ことがありますことをあらかじめご了承下さい。 

      ただし、参加者以外の生徒さん、教職員の方々も傍聴は可能ですので、是非、お越しください。 



福岡県弁護士会宛（担当 鶴山） （FAX 092-715-3207） 

 

申込日：２０１７年   月   日 

 

申込書（学校単位でのご参加） 

学 校 名                          
校長名 

メールアドレス（任意） 

担当教員名          携帯番号（任意） 

学校の住所 
 

連絡先 TEL     連 絡 先 FAX       

出前授業 

の実施日時 

（候補日） 

第１希望 

 

  月  日 

 

： ～ ： 

第２希望 

 

 月  日 

 

 ： ～ ：  

出前授業の対象

学年、クラス（人

数） 

 

＊学年全体を対象とす

るときはその旨 

年生   クラス 

（    名） 

参加希望人数 

 

プレシンポジウム 

      （     ）名 

  

 

 

 

模擬国会 

     （      ）名 

 

 

  

申込書（個人単位でのご参加） 

氏   名 
（フ リ ガ ナ） 

                         
 

メールアドレス（任意） 

学 校 名  学年           年生 

住   所 
 

連絡先 TEL     連 絡 先 FAX       

臨時スクールの 

参加希望日 

※ いずれかに〇をつけ

て下さい。       

  6／10   6／17   

 

★ご記入いただいた個人情報は申込受付以外の目的には使用いたしません。 


