
申込日

フ リ ガ ナ 性　別

氏　　名 男 ・ 女

住　　所

電話番号

現　　在
（○をつけてくださ
い。学生の場合は学
年を記入してくださ
い)

次の資料の送付をお願いします。

希望する資料
(○印をつけてください）

資料内容 切手代(※）

学生募集要項（1部）  180円

学生募集要項（1部）＋学校案内（1部）＋過去入学
試験問題（1部） 

270円

※切手代は令和６年10月１日より郵便料金改定後の金額です。

●過去入試問題は、前年度の一般入学試験問題です。

●返信用封筒（角形２号）に切手を貼付し、住所・氏名を記入して送付してください。

　　　　　　　　　（送付先）
　　　　　　　　　　486-0849
　　　　　　　　　　愛知県春日井市八田町２丁目３８番地１
　　　　　　　　　　　公立春日井小牧看護専門学校

資 料 申 込 書

令和　　　　年　　　　月　　　　日

〒　　　　－

高校　　　年　・　社会人　・　その他（　　　　　　　　　）


