
入館申込書

Fax 用　入館申込書
私共は入館要項の各条件を承認のうえ、下記の通り入館申込いたします。

お申込方法

入 館 希 望 名

入
館
者

保

護

者

○印をつけてください

アルファ・ボトー男子学生会館

アルファ・ドゥ男子学生会館

エルム・ワン

有

無

男子学生会館

寝 具 リ ー ス
希 　 　 　 望
○印をつけてください

受付 Fax 番号 011-716-3274011-716-3274

生年月日

フリガナ

氏 名

フリガナ

氏 名

入館者携帯番号

進 学
校 名

学 部
学 科

続 柄

住 所

連絡のつく電話番号

印

（西暦）

（年制）

年 月 日 生

＜ 通 信 欄 ＞

運営オフィス  エルムツボカワ  
〒001-0013 札幌市北区北13条西4丁目1-8 Tel.011-716-3216 Fax.011-716-3274

〒

■ 本紙「入館申込書」に必要事項をご記入のうえ、ご署名・捺印のうえ、送信してください。
■ こちらから、電話にてご連絡をいたします。必ず連絡のつく電話番号を「入居申込書」に記入
　 してください。

○印

○印


