オープンキャンパス申込書
	ふりがな
	性別
	年齢
	学年
	障害者手帳の有無

	氏名
	男・女
	
	
	有 ・ 無 ・ 申請中

	障害種別
	付き添い人数

	身体　・　知的　・　精神
	人


	ふりがな
	性別
	年齢
	学年
	障害者手帳の有無

	氏名
	男・女
	
	
	有 ・ 無 ・ 申請中

	障害種別
	付き添い人数

	身体　・　知的　・　精神
	人


	ふりがな
	性別
	年齢
	学年
	障害者手帳の有無

	氏名
	男・女
	
	
	有 ・ 無 ・ 申請中

	障害種別
	付き添い人数

	身体　・　知的　・　精神
	人


	ふりがな
	性別
	年齢
	学年
	障害者手帳の有無

	氏名
	男・女
	
	
	有 ・ 無 ・ 申請中

	障害種別
	付き添い人数

	身体　・　知的　・　精神
	人


	ふりがな
	性別
	年齢
	学年
	障害者手帳の有無

	氏名
	男・女
	
	
	有 ・ 無 ・ 申請中

	障害種別
	付き添い人数

	身体　・　知的　・　精神
	人


	申込者
	所在地（住所）   ： 〒

学校名、施設名　 ：

担当者職名、氏名 ：

連絡先（電話番号）：


※ 申込書は郵送、FAX又は持参で受付けます。

※ 申込みされた方はすべて受け入れますので受入通知書等は送付しません。
※ 用紙が足りない場合はコピーして使用してください。

	当校

処理欄
	受付No
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


静岡県立あしたか職業訓練校　訓練課
TEL.055-924-4380　FAX.055-924-7758
