様式１
五島高校　相知颯太　宛　　　ＦＡＸ：０９５９－７２－７５６６
令和７年度「五島高校普通科スポーツコース体験入学」
＜参加者名簿＞
五島市立　　　　　　　　中学校　　　　担当者　　　　　　　　   　　先生

	No.
	競技（陸上・柔道・剣道）
	フリガナ
氏名
	学年
	7/2７(日)時点での
年齢
	保護者の参加

	例
	陸上
	ゴトウ　 タロウ
	３
	１５
	○

	
	
	五島　 太郎
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※用紙が足りない場合は、コピーしてお使いください。また、この様式１は本校ＨＰにもＷｏｒｄファイルでアップしていますので、御利用ください。
※７月４日（金）までにＦＡＸにて送信してください（送付の際、鑑は不要です）。
