オープンキャンパス　参加申込書
	宛　先
	宮城県加美農業高等学校　教務部　宛て
	送信日
	令和４年　　月　　日

	件　名
	オープンキャンパス　参加申込
	枚数
	全１枚

	ＦＡＸ番号
	（０２２９）６５－３９０１
	電子メール
	kamino-h@od.myswan.ed.jp


≪参加申込方法≫
（１）下表の体験学習内容から希望するコース番号を第３希望まで選び，申し込んでください。選んだコースの中から１つのコースを体験していただきます。なお，人数の都合上，第２，３希望に回っていただく場合があります。
（２）参加保護者氏名は，参加希望の場合のみ御記入ください（生徒１名につき保護者１名参加可）。
（３）連絡先は必ず御記入ください。
（４）申込が６０組を超えた場合に，午後の時間帯に回っていただくことが可能か御記入ください。
（５）送り状は必要ありません。必要事項を記入し，このままＦＡＸまたは電子メールで送信してください。申込期間は令和４年７月４日（月）～７月２１日（木）までです。
	学習分野
	コース
番号
	体験学習内容
	服装・持ち物

	農業科
	畜産コース
	1 
	家畜の飼育を体験しよう！ 
	上履き・ジャージ・帽子・軍手・長靴・筆記用具

	
	栽培コース
	2 
	野菜や花などの栽培を体験しよう！
	

	農業
機械科
	自動車整備コース
	3 
	自動車整備について知ろう！
	上履き・ジャージ（作業着でも可）・帽子・軍手・タオル・筆記用具

	
	機械工作コース
	4 
	機械工作について知ろう！
	

	生活
技術科
	生活技術科コース
	5 
	家庭科技術検定（食物）に挑戦しよう！
	上履き・エプロン・三角巾・筆記用具



［ 記　入　欄 ］
	参　加　生　徒　氏　名
	性　別
	中　学　校　名
	体験学習内容
	６０組を超えた場合午後の時間帯でも可能か

	
	
	
	第１
希望
	第２
希望
	第３
希望
	

	(ふりがな)
	
	中学校
	
	
	
	可　・　不可

	
	
	
	
	
	
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　［ 連　絡　先 ］
	参　加　保　護　者　氏　名
（参加を希望する保護者のみ記入）
	
	住　　　所
	

	(ふりがな)
	
	ＴＥＬ番号
	（　　　　　　）　　　　　－　　　　　　　

	
	
	
	

	
	
	ＦＡＸ番号
	（　　　　　　）　　　　　－　　　　　　　

	
	
	
	



