
 

 

  

ふりがな  

氏 名 
 

生年月日 

 

昭和   年   月   日 （令和 6年 4月 1日現在の年齢）満    歳 

  

住  所 

郵便番号     － 
 

 
江別市 

自 宅 電 話  

緊急連絡先 

 

 

 

 
携 帯 電 話  

健康状態 

※何か留意して欲しいことがありましたら（持病など）、記入してください。 

この欄は無記入でも結構です。 

 

専攻講座 

※希望する順に１と２の数字を□の中に記入してください。 

 必ず第２希望まで記入してください。      

太 極 拳          体 操 

 

コーラス          絵 手 紙  

  

   ふるさと学        パーカッション（打楽器） 

江別市蒼樹大学入学願書／令和 6年 4月入学 

＊（記入しない） 

私は貴大学への入学を希望します。 

（宛先）江別市蒼樹大学 学長 

（楷書体で明確に記入してください） 

受付番号 

＊ 

氏名 

続柄 

電話 

※必ず記入してください。 


