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枠に沿って切り取ってください　✂

志願校宛先ラベル ※ 角２封筒に貼付してください。

〒７８０－００５６　高知市北本町１－５－３

AO面談日・受験票（共通） 宛名ラベル

※ AOエントリー及び出願の際に、氏名・住所を

記入・入力して、１枚同封してください。〒 －
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枠に沿って切り取ってください　✂

龍馬看護ふくし専門学校　入試事務局　行
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