
　例　仙台市青葉区　など
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FAX送信表　オープンキャンパス用

【宛先】

　宮城県美田園高等学校

令和７年度　オープンキャンパス担当者　行き

【FAX番号】

送信期限　７月１７日（木）午後５時です。

　期限厳守でお願いします。

⑥居住地

宮城県美田園高等学校　オープンキャンパス参加申込書

以下の①～⑤をもれなく御記入ください。

①参加者氏名

　例　美田　園子

②参加者　ふりがな

　例　みた　そのこ

③在籍校・所属先

　例　〇〇市立〇〇中学校

④現在の学年

　例　中学３年生　など

⑤付添者氏名（付添者がいる場合）　※生徒1名につき1名まで

　例　09011112222　ハイフンなし

⑦参加者連絡先電話番号　※携帯電話があれば携帯電話番号を記入

【注意】

①この用紙のみ送信してください。

②前ページに掲載されている実施要項を、よく確認の上お申し込みください。


