学外団体加入願

年	月	日
公立はこだて未来大学学長 様

学籍番号	

氏	名　	

顧問氏名	
※顧問氏名は自署，または，承認を得たことがわかる資料を添付してください。

このたび，下記のとおり学外団体に加入したいので， 許可されるようお願いいたします。
記

１	学外団体の名称


２	学外団体に加入する理由



３	学外団体代表者の連絡先


４	学外団体の会員数


※事務局記入欄※ 
	担当供覧

	



