
 
 
 
 

公開講座 夏季集中講座 受講申込書 
 

※太枠内にボールペンでご記入ください。        令和５年６月   日 

氏  名 

（姓） （名） 

 

 

ふ り が な 
  

ロ ー マ 字 
  

生 年 月 日    年   月   日 生  満   歳（令和５年６月１日現在） 

住  所 

（自  宅） 

〒    －        

電 話 番 号 

※日中に連絡の取れる電話番号をご記入ください。

 

メールアドレス 

 

 

 

 

※学校からの緊急連絡（突然の休講など）がある場合にメールでお知らせいたしますので、確実に

受信及び確認いただけるメールアドレスをご記入ください。 

勤務先又は在籍校等  

上記所在地 
〒    －                     －    － 

 

 

 

 

 

希   望   講   座   名 

 
 
 

緊急連絡先 

(本人以外) 

※講義中の体調不良や災害時に連絡の取れる方の電話番号・氏名等をご記入ください。 

(氏名等)                  －    － 

 

 
※受講申込書に記載された個人情報は、夏季集中講座に関する連絡以外では使用いたしません。 

富山市立富山外国語専門学校 ※受付番号 

 

令和５年度 


