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東京藝術大学　キャンパス見学申込書受付番号

・・・—・・・—・・・—・・・—・・・—・・・—・・・—・・・—・・・—・・・—・・・
［申込日］平成　　　年　　　月　　　日
	学校名（団体名）
	
	都 道
府 県
	

	申込者氏名 (ふりがな)
	[bookmark: _GoBack]

	住　　　所
※個人の場合は居住地
	〒


	連　絡　先
	TEL：
	

	
	FAX：
	

	
	E-mail：
	

	見学希望施設
	□ 美術学部　　　□ 音楽学部　　　□ 美術学部および音楽学部

	希 望 日 時

　時間帯（平日）：
　　午前10時〜12時
　　午後14時〜16時

　所要時間：
　　１時間〜１時間半程度
	◆第１希望◆
平成　　　年　　　月　　　日（　　　）　午前
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　午後

	
	◆第２希望◆
平成　　　年　　　月　　　日（　　　）　午前
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　午後

	参加予定者数
	高校１年生（　　　）人　　２年生（　　　）人　　３年生（　　　）人
その他（　　　　　　）人　　保護者・引率者（　　　）人　　　合計（　　　）人

	
	志望学科または興味のある分野（記入例：油画３名、ヴァイオリン２名、未定１名）


	要望・質問等
	

	注 意 事 項
	○実施期間は本学Webサイトでご確認ください。また、申込受付期限（見学希望日の２週間前）にご注意ください。なお、学校行事等のためご希望の日時に見学できない場合があります。
○案内者の許可なく、教室等へ立ち入ることはできません。また、作品や楽器等に触れたり、教員や学生へ接触することもご遠慮ください。


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
受入決定通知欄
	平成　　　年　　　月　　　日（　　　）　　　　時　　　分
	　第１守衛所前（美術学部側）
　第２守衛所前（音楽学部側）
	に集合


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
大学記入欄
	
	
	
	備考



東京藝術大学 学生課 入学試験係
TEL：050-5525-2075　　FAX：03-5685-7763　　E-mail：nyuusi-k@ml.geidai.ac.jp
