
第　　　号

令和　　年　　月　　日

1 実施日

2 参加者

男子 女子 合計

普通科・商業科

合　　　計

電話番号

担当者氏名

参加する時間帯等に希望がある場合には、備考欄に記入する。

県立高根沢高等学校長　様

　　　　下記のとおり参加申込みます。

校長氏名

所在地

記

令和３年度　一日体験学習参加申込書

　　　　　　　　　　立　　　　　　　　中学校

令和３年　８月　６日　（金）

保護者数 備考
生徒数

教員数申込学科・コース等の名称


