
中学校名 　 市立 中学校

電話番号 FAX

担当者（係）

　博多工業高校　中学生・保護者対象学校見学会　参加調査票 　　枚中 　　枚目
　平成 29  年　　　月　　　日

フリガナ 性　別 保護者参加数
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申込み送付期限　　11/10 （金）

ＦＡＸ送信票

送信元

福岡市内学校番号

生徒氏名

宛先

〒814-0155　 　　 福岡市城南区東油山４丁目２０番１号

福岡市立博多工業高等学校

学校見学会　担当（濱崎・河口）

ＴＥＬ：（092）862-6575

ＦＡＸ：（092）862-8346

　※１　お申し込みは，中学校を通してのお申し込みに限らせていただきます。　

　※２　申し込み期日を超えてのご参加につきましては，お電話にてご連絡下さい。


