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2年以上の雇用保険の被保険者期間がある社会人の方
入学前の2月末までにハローワークで受給資格の確認等を行ってください。

厚生労働省によるキャリアアップを目的とした雇用保険の給付制度です。厚生労働大臣が指定したコースを受講し、対象の資格を
取得して就職すると２年間合計で最大112万円の学費が支給されます。
※給付金支給には条件があります。

対象者
初めて教育訓練給付制度を利用される方は、受講開始日前までに通算して2年以上（原則は3年以上）の雇用保険の被保険者期間を
有し、在職中または離職後1年以内の方。

受給資格・要件の確認方法
お住まいの地域を管轄するハローワークで確認できます。※身分証明書と印鑑を持参。

専門実践教育訓練給付金制度
（美容本科 総合コース・ワーキングコース）

仙台ヘアメイク専門学校  入試事務局
〒980-0021　仙台市青葉区中央3-4-8　TEL.022-722-5780

各種ご相談・お問合せ・提出書類受付

2020年度生

AO入学エントリーシート

仙台ヘアメイク専門学校長 殿
学校法人守末学園

（志願学科・コースに○を記入）

総合コース
美容本科 ビューティー

ビジネス科 ブライダルウェディング科
ワーキングコース

ネイル・メイクアップコース

エステティックコース

※受付日 ※受付番号2019年　　　月　　　日

男
・
女

ふりがな

ふりがな

学 歴

電　話　番　号

〒　　　　―

現 住 所

性　別 生　年　月　日

年　　　月　　　日生
平成
昭和

年　　　月高等学校　　　　　　　　　　　科を
卒業見込
卒　　業

（満　　　　歳）
氏　　名 印

自　宅

携　帯

― ―

― ―

保護者の方へ
AO入学エントリ―ご承認の署名、捺印をお願い致します。

保護者氏名

ふ り が な

（続柄　　　　　　）印

高等学校の先生方へ
AO入学エントリ―にご承諾頂ける場合署名、捺印をお願い致します。

学　校　名 高等学校

ご承諾者氏名

（ クラス担任 ・ 進路指導担当 ・ 学年主任 ・ 科主任 ・ 部活顧問 ・ その他　　　　　　　　）該当するものに○印

印

※ウラ面のAO入学課題シートも記入してください。

お住まいのご案内
入学決定者で、学生マンション、アパート、学生会館等への入居をご希望の方は、お気軽にご相談ください。
提携不動産会社を紹介致します。

｜アパート｜
【アパマンショップ仙台駅前店】　（株）平和住宅情報センター　住宅補助制度指定
〒980-0021　仙台市青葉区中央3-10-12　TEL.022-723-3311　FAX.022-723-3322

｜学生マンション｜
【UniLife 仙台駅前店】　（株）ジェイ・エス・ビー東北
〒980-0021　仙台市青葉区中央1-10-1 ヒューモスファイブ7F　TEL.022-223-0533　FAX.022-223-0531

【Nasic 仙台駅前店】　（株）学生情報センター
〒980-0021　仙台市青葉区中央2-2-5 あおば通駅前ビル8F　TEL.022-215-7495　FAX.022-215-7496

通学時間 所在地
｜提携学生会館｜

ドーミー台原 （女子）

ドミール小田原 （男女）

ドーミー仙台東口 （男女）

地下鉄 約8分+徒歩 約10分

自転車 約15分

徒歩 約10分

仙台市青葉区台原2-5-7

仙台市宮城野区小田原1-5-10

仙台市宮城野区榴岡3-2-1

【（株）共立メンテナンス仙台支店】
※上記以外にも仙台市内各所に学生会館がございます。お気軽にお問合せください。

〒980-0014　仙台市青葉区本町2-2-3 鹿島広業ビル6F　TEL.022-223-2655

（2019年3月現在）



2019

受付日 受験
番号　　　　2019　・　2020　　年　　　　 月　　　　日

2020年度生

このたび貴校への入学を志願しますので、関係書類を添えて提出します。

入 学 願 書

※ ※

仙台ヘアメイク専門学校長 殿
学校法人守末学園

ふりがな 性　 別

電
　 

話

自　宅　　　　　 ̶　　　　　 ̶

携　帯　　　　　 ̶　　　　　 ̶

生 年 月 日

最終学校 学校を 年 月
卒　　業
卒業見込

ふりがな

氏　  名 印

現住所
〒（　　  ― 　　　　）

本　  籍 

3cm

1.最近3ヶ月以内に撮影
　したもの

2.上半身・脱帽・正面

3.縦4cm横3cm枠なし

4.写真裏面に氏名・出身
　校を記入のこと

4cm

電
　 

話

自　宅　　　　̶　　　　̶

携　帯　　　　̶　　　　̶

本
　
　
　
　
　
人

保
　
護
　
者

ふりがな 本人との
続　　柄

勤務先
電　話 ― ―

ふりがな

理美容所の場合は店名（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

氏　 名

勤務先名

現住所

〒（　　  ― 　　　　）

印

― ―

ふりがな 本人との
続　　柄

電　話

ふりがな

氏　 名

現住所

注　意 ◎ 氏名、生年月日は戸籍記載の通り記入すること。　◎ ※欄は記入しないこと。　◎ 現住所は、アパート・マンション名、部屋番号まで記入のこと。

〒（　　  ― 　　　　）

印

学
費
納
入
案
内
送
付
先

※
保
護
者
と
異
な
る
場
合
の
み
記
入

昭和

平成
年 月 日生

（満　　　 才）

男
・
女

都　道
府　県

（志願学科・コース、出願区分に○を記入）

総合コース
美容本科 ビューティー

ビジネス科 ブライダルウェディング科
ワーキングコース

ネイル・メイクアップコース

エステティックコース

AO入学認定書番号
（AO入学認定通知を受けている方）

AO入学認定書に
記載された5ケタの
認定書番号です。

仙台ヘアメイク専門学校
学校法人守末学園

＜課　題＞ 将来の夢（目標）

〔上記の課題テーマについて記しなさい。400字以内でまとめること。 横書きで記入、鉛筆可〕

2020年度生 A O 入 学 課 題 シ ー ト

出願区分

特　待　生 指定校推薦 推　薦 自己推薦 一　　般 留　学　生
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