
令 和 ８ 年 ８ 月 吉 日  
学 校 長 殿 
クラブ顧問 殿 

日本航空高等学校石川 
 校 長  青 木  洋 介 

 
「オープンキャンパス」参加に伴う体験入部同意について（お願い） 

 

拝啓 盛夏の候、貴校におかれましてはますますご清祥のこととお喜び申し

上げます。平素より本校の教育活動にご理解とご協力を賜り、厚く御礼申し上

げます。 

 さて、標題の件につきまして、先般、本校オープンキャンパスのご案内と併

せてお知らせいたしました「体験入部」に、貴校生徒より参加希望をいただき

まして、心より御礼申し上げます。 

 当日は、生徒の安全を最優先に配慮し実施いたしますので、ご理解、ご協力

をいただきますようお願い申し上げます。 

なお、参加生徒の保護者様からは、事前に参加同意をいただいております。 

敬具 
 
記 

 

日  時 ：令和８年８月２２日（土）１３：００～１４：３０ 

場  所：日本航空高等学校石川（石川県輪島市）本校野球場 

持参用具：ユニフォーム・グラブ・スパイク・参加申込書 

内  容：打撃練習・守備練習等 

お問い合わせ：日本航空高等学校石川 

 野球部長 中越（なかこし）亮  
TEL：0768-26-2255（学校代表） 

             
 

※本書面のお願いは「日本高等学校野球連盟」の規定に基づいたものです。 



中学校名      立          中学校 
 

 
参加生徒氏名                               

 

上記生徒の【日本航空高等学校石川クラブ体験】への参加を同意します。 

 

令和８年   月   日 
 
日本航空高等学校石川 校長 殿 
 

立       中学校 
 

校長               印 

 

大変恐れ入りますが、参加当日にご持参くださいますようお願いいたします 



令 和 ８ 年 ８ 月 吉 日  
保 護 者 各 位 

日本航空高等学校石川 
野球部長 中越 亮  

 

「オープンキャンパス」参加に伴う体験入部同意について（ご連絡） 

 

標記の件につきまして、下記のとおり実施いたします。つきましては、別紙

参加申込書に必要事項をご記入いただき、保護者の同意の上、当日ご持参くだ

さいますようお願いいたします。  

 
記 

 

日  時  令和８年８月２２日（土）１３：００～１４：３０ 

場  所  日本航空高等学校石川（石川県輪島市）本校野球場 

持参用具  ユニフォーム・グラブ・スパイク・参加申込書 

内  容  打撃練習・守備練習等 

備  考  お問い合わせ先 

           ＴＥＬ：０７６８－２６－２２５５（代表） 

 
※本参加申込書の提出につきましては、「日本高等学校野球連盟」の規定に基

づいてお願いしております。 

クラブ体験参加中の安全管理には十分配慮いたしますが、万が一怪我をされた

場合には応急処置を行います。ただし、万一の受診に備えて、健康保険証をご

持参くださいますようお願いいたします。 

以 上 
 



野球部クラブ体験参加申込書 
 

ふ り が な  

参加生徒 氏  名                              
 
 
郵便番号  
〒           
 
生徒住所 
                                      
 
 
電話番号                 ＦＡＸ                   
 
 
緊急時連絡先（携帯電話）                             
 
 
在籍する中学校                                  
 
 

 
上記生徒の日本航空高等学校石川【野球部クラブ体験】へ参加を申し込みます。 
 
 

令和   年   月   日 
 
日本航空高等学校石川 校長 殿 
 

本人氏名                印 
 
 

保護者名                印 
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