添書不要　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX：０２４－９８３－５０１１
ポラリス看護学院入試係りへ

学校説明会申込書

日時　：　1回目　平成２9年７月２2日（土）　9：30～12：00
高校名：　　　　　　　　　高等学校　　学校説明会 1回目 参加希望

	No
	氏名
	学年
	同伴者
（父兄 等）

	１
	
	
	

	２
	
	
	

	３
	
	
	

	４
	
	
	

	５
	
	
	

	６
	
	
	

	７
	
	
	

	８
	
	
	

	９
	
	
	

	１０
	
	
	


	No
	氏名
	学年
	同伴者
（父兄 等）

	１1
	
	
	

	1２
	
	
	

	1３
	
	
	

	1４
	
	
	

	1５
	
	
	

	1６
	
	
	

	1７
	
	
	

	1８
	
	
	

	1９
	
	
	

	2０
	
	
	


＊同伴者は、本人との関係のご記入をお願いします。
ポラリス看護学院入試係　　　　　　TEL 024-983-5010

FAX 024-983-5011
1回目　平成29年７月１4日（金）までにお申し込みください
添書不要　　　　　　　　　　　　　　　　　FAX：０２４－９８３－５０１１
ポラリス看護学院入試係りへ

学校説明会申込書

日時　：　２回目　平成29年８月19日（土）　9：3０～12：00
高校名：　　　　　　　　　高等学校　　学校説明会 ２回目 参加希望
	No
	氏名
	学年
	同伴者
（父兄 等）

	１
	
	
	

	２
	
	
	

	３
	
	
	

	４
	
	
	

	５
	
	
	

	６
	
	
	

	７
	
	
	

	８
	
	
	

	９
	
	
	

	１０
	
	
	


	No
	氏名
	学年
	同伴者
（父兄 等）

	１1
	
	
	

	1２
	
	
	

	1３
	
	
	

	1４
	
	
	

	1５
	
	
	

	16
	
	
	

	1７
	
	
	

	1８
	
	
	

	1９
	
	
	

	2０
	
	
	


＊同伴者は、本人との関係の御記入をお願いします。

ポラリス看護学院入試係　　　　　　　　TEL 024-983-5010
                                                          FAX 024-983-5011
2回目　平成29年８月１0日（木）までにお申し込みください
