
宮城県白石工業高等学校同窓会 

「藤の花会」入会連絡書 

 

令和  年  月  日 

御芳名  

卒業学科  

卒業年度（回生） 昭和   年度卒業（   回生） 

御住所 
〒 

 

電話番号  

メールアドレス  

「藤の花会」について 

入会希望 
有 ・ 無  ※どちらかを○で囲んでください。 

↓有りの場合は以下についても御記入ください。 

申込口数    口 

校内芳名板への掲載 可 ・ 不可  ※どちらかを○で囲んでください。 

同窓会ＨＰへの掲載 可 ・ 不可  ※どちらかを○で囲んでください。 

・連絡書の御提出  次のいずれかの方法で事務局へ御提出ください。 

①郵 送  〒989-0203 宮城県白石市郡山字鹿野 43 

宮城県白石工業高等学校同窓会事務局 宛て 

②ＦＡＸ  0224-25-1476 

③メール  hakukoudousoukai@gmail.com 

④持 参  〒989-0203 宮城県白石市郡山字鹿野 43 

宮城県白石工業高等学校同窓会事務局 松本 

・会費のお支払い  御連絡をいただいた方には払込取扱票を送付いたします。 

・お問い合わせ先  宮城県白石工業高等学校同窓会事務局 松本・白石・大野 

Tel:0224-25-3240 Mail:hakukoudousoukai@gmail.com 

 

※なお，お寄せいただいた個人情報につきましては，同窓会関係の御案内にのみ使用

させていただきます。 


