FAX　　　　　　　　　　　　　　※郵送の場合もこの用紙をお使いください。
	送信先
	武修館高等学校　教頭　藤田　睦子　行
　FAX番号 ０１５４－４７－０９１１　

	発信者
	令和３年　　月　　日送信

学校名　　　　　　　　　　中学校　　ご担当　　　　　　　先生

電話番号（　　　）　　-　　　　ＦＡＸ（　　　）　　-　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　



武修館高等学校　第１回オープンスクール　参加申込書

【第１部　体験授業】希望する教科の番号を第１～３希望まで記入してください。
　　　　　　　　　　１　国語　　２　数学　　３　理科　　４　社会　　５　英語
【第２部　体験入部】参加を希望する方は、部活動名を記入してください。
　　　　　　　　　野球　　剣道　　　サッカー　　陸上　　バドミントン　　バレーボール(女子)
	No.
	フリガナ
	性別
	同伴
保護者
の有無
	第１部　体験授業
教科する教科の番号を記入
	第２部　体験入部
※希望者のみ記入してください

	
	生徒氏名
	
	
	[bookmark: _GoBack]第１希望
	第２希望
	第３希望
	部活動名
	陸上部
サッカー部
送迎バス
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	男・女
	有・無
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	男・女
	有・無
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	男・女
	有・無
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	男・女
	有・無
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	男・女
	有・無
	
	
	
	部
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	６
	
	男・女
	有・無
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	７
	
	男・女
	有・無
	
	
	
	部
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	男・女
	有・無
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※参加人数が８名を超える場合は本用紙をコピーしてお使いください。
※１０月１４日(木)までにＦＡＸで申し込み、原本は貴校で保管してください。
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	引率教員（ 有 ・ 無 ）
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