
№ 氏                      名
フ リ ガ ナ

学年 性別 保護者の参加 備          考
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（　　）名

有　・　無

（　　）名

有　・　無

（　　）名

有　・　無

（　　）名
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（　　）名

有　・　無

（　　）名

有　・　無

（　　）名
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（　　）名
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Ｔｅｌ　（０２４）９２３ー１４００
Ｆａｘ　（０２４）９２３ー１４０１

◎送り状等は、特に必要ございません。このままお送り頂いて、結構です。

詳しいお問合せ等は……

郡山学院高等専修学校　入試広報担当までお願いいたします

ご担当の先生のお名前

5 男 ・ 女

《 郡山学院高等専修学校 》

申込日：　　　年　　月　　日

8 男 ・ 女

1 男 ・ 女

学校名                 立                               中学校

体験入学会　参加申込書

3 男 ・ 女

2 男 ・ 女

4 男 ・ 女

7 男 ・ 女

6 男 ・ 女

男 ・ 女

10 男 ・ 女

9


