
令和６年度 伯太高校第２回オープンスクール申込書 
 

御担当者名 先生 F A X 番 号      －    －     

中 学 校 名  電 話 番 号        －    －     

引率教員名 先生  

番 お 名 前 

分類 

〇をつける 
緊急連絡先 

電話番号もしくはメールアドレス 

例）090-1234-5678（母） 
例）Osaka-hakata@izumi.co,jp（本人） 

体験授業の希望 

希望する場合は番号記入 

生徒 保護者  
その他 

（教員等） 

第１ 

希望 

第２ 

希望 

希望 

しない 

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7         

8         

9         

10         

11         

12         

13         

14         

15         

＜体験授業について＞ 

・希望する場合は、第１、第２希望を数字で記入してください。 

（１英語 ２理科 ３社会（福祉） ４情報 ５体育） 

・参加しない場合は「希望しない」に〇を記入してください。 

※１０月１６日（水）までにご連絡下さい。 

＜連絡・お問合せ先＞ 大阪府立伯太高等学校 

 （担当 中村 友香  なかむら ゆか） 

〒594-0023 和泉市伯太町２－４－１１  E-MAIL  123-kouhou@hakata.osaka-c.ed.jp 

ＦＡＸ：０７２５－４５－３７２３    ＴＥＬ：０７２５－４５－９３２１ 


