
＜ＦＡＸ送信票＞鑑不要 
 

送 信 先 
北海道真狩高等学校 

ＦＡＸ ０１３６（４５）３５１４  ＴＥＬ ０１３６（４５）２３５７ 

送 信 元 

 学 校 名 

 担当者名 

 

平成３０年度 北海道真狩高等学校体験入学参加申込書 
（石狩地区方面中学校用） 

 

北海道真狩高等学校体験入学に参加します。 
 

参 加 人 数 

生 徒 保護者 引率教諭 

名 名 名 

 

No 

ふりがな 
性

別 

体 験 学 習 

希望コース 
参 加 

保護者

数 

交通手段 

(いずれかに○印) 生徒氏名 
希望（どちらかに○をつけてください） 

1 
 男 

 

女 

有機農業コース 
野菜製菓コース 

（ケーキ作り） 
名 

無料送迎バス 

・ 

自家用車 
 

2 
 男 

 

女 

有機農業コース 
野菜製菓コース 

（ケーキ作り） 
名 

無料送迎バス 

・ 

自家用車 
 

3 
 男 

 

女 

有機農業コース 
野菜製菓コース 

（ケーキ作り） 
名 

無料送迎バス 

・ 

自家用車 

 

4 
 男 

 

女 

有機農業コース 
野菜製菓コース 

（ケーキ作り） 
名 

無料送迎バス 

・ 

自家用車 
 

5 
 男 

 

女 

有機農業コース 
野菜製菓コース 

（ケーキ作り） 
名 

無料送迎バス 

・ 

自家用車 
 

 

【無料送迎バス利用について】  

往路 真駒内駅発 １０：００ → 真狩高校着 １２：００ 

復路 真狩高校発 １６：００ → 真駒内駅着 １７：３０ 

     ※上記経路で途中乗降車の希望等がありましたら下記にお書きください。 

 

 

 

 

 

９月５日（水）までに送信ください 


