
公立瀬戸旭看護専門学校 

学校パンフレット請求書 

◆下記の資料を希望します。（○印を記入してください。） 

※資料２部以上希望される場合などは、切手代も異なりますので、事前にご連絡ください。 

返信用の切手代が不足する場合などは、「不足分受取人払い」でお送りします。  

※この請求書では募集要項は請求できません。令和８年度募集要項は準備ができ次第、ホームページにて 

お知らせします。 

 

 

 

 

申込日 令和    年    月   日 

ふりがな  

氏名  

住所 

〒 

 

 

電話番号 
自宅 ―     ― 

携帯 ―     ― 

現在 

○印をお願いします 
高校   年  ・  社会人 ・ その他（     ） 

 

この請求書と返信用封筒（角形２号封筒）に、住所・氏名を記入し、切手（切手代参照）を 

貼ったものを同封して、下記あて送付してください。 

   

（送付先） 〒４８９－００５８ 

  愛知県瀬戸市進陶町６番地の１ 公立瀬戸旭看護専門学校 

 ○印を記入 

↓ 
資料内容 

返信用封筒に貼付する 

切手代（※） 

 
① 学校パンフレット 
 

                １部 

180 円 


