
貴職場名

担当者氏名
（ふりがな）

↓どちらかに〇

受け入れの可否

☆受け入れ可能な場合は以下のご記入もお願いします。

メールアドレス

FAX

電話

　【お問い合わせ】
津山東中学校　2年団

井上・岸名
電話　（0868）26ー1413
FAX　（0868）26ー1419

メール　higashi-jhs@ed-tsuyama.jp

体験可能な業務内容

その他（受け入れ条件など）

今後の連絡方法のご希望

ご連絡先　

※このアンケートの書式は、津山東中学校ＨＰ「職場体験」内にありますのでご利用ください。

津山東中学校職場体験受け入れアンケート

受け入れ最大人数

３日とも受け入れ可能

２日なら受け入れ可能(9月2日・3日)

２日なら受け入れ可能(9月3日・4日)

２日なら受け入れ可能(9月2日・4日)

受け入れ可能日
※2日以上でお願いします。

次の条件で受け入れます

今回は受け入れができません


