
女子美術大学美術教育研究会　事務局　御中   
（FAX：０３-５３４０-８１０６） 

女子美術大学美術教育研究会 入会申込書 
 

申込日    年   月   日  
フ リ ガ ナ   

男 ・ 女 
お 名 前   

生 年 月 日      年     月     日（     歳） 

ご 住 所 

〒       ―        

  

ご 連 絡 先 

自　　　 宅         ―           ― 

携　　　 帯          ―           ― 

Ｆ Ａ Ｘ          ―           ― 

ｅ -ｍａｉｌ    

勤 務 先   
（職名） 
  

卒業・修了校名等 
（※在籍時の名称、 

最終学歴に○印） 

１．卒業生 中学、高校、短大、大学、大学院 （専攻名：     ）   年度卒 

２．その他     

      年度 

（学校名）                  大学・大学院・短大   

（学科・科）               専攻・表現領域・コース　　卒業・修了    

免許状の種類                        （教科：            ） 

美術教育活動歴 
※ワークショップ含む 

※本欄は、自由記述ですの

で、空欄でも構いません 

  

備考等通信欄   

＜送付先＞※下記は記入しないでください。 

Ｍａｉｌ josihibibkk@venus.joshibi.jp  受付日   年　　月　　日 受付担当者  

住所    〒１６６-８５３８　東京都杉並区和田１-４９-８ 女子美術大学事業推進グループ内　女子美術大学美術教育研究会事務局 

※上記申込みの個人情報は、本研究会の管理運営、および学校法人女子美術大学での美術教育活動に利用し、他の目的で利用する時は、

改めてその目的を通知し、同意を得るものとします。また会報等発送にあたり、受託業者が行うことがあり、個人情報を提供する

ことがあります。その際、漏洩の防止対策をとります。


