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担当者 

 

様式第１６号（第１８条関係） 

 

学外行事参加願 
     年   月   日  

仙台青葉学院短期大学 学長 様 

  代表責任者  

所   属           学科    年 

学 籍 番 号                    

氏   名                      

 

次のとおり学外行事に参加したいので、参加許可をお願いします。 

記 

学 外 行 事 名  

目 的  

場 所      

参 加 期 間 
    年   月   日（   曜日）   時から 

    年   月   日（   曜日）   時まで 

参 加 人 数 名  

責 任 者 印  

  

 
学外行事参加許可証 

上記のとおり許可します。 

   年   月   日 

 

 

 

学生総合支援センター長  印 

 



 

 
学外行事参加者名簿 

 
 
 

№ 
 

№ 学部・学科名 学年 学籍番号 氏名 性別 備考 

１       

２       

３       

４       

５       

６       

７       

８       

９       

10       

11       

12       

13       

14       

15       

16       

17       

18       

19       

20       

21       

22       

23       

24       

25       

※追加の場合は複写してご利用ください。 


