
切り取り線

4 5 0 - 8 7 9 0

名古屋西郵便局　私書箱729号

Telephone Number

おところ：
Address

様

Telephone Number

品名：不備および不足資料の再送書類

合格番号（7桁の英数字）

お届け先

おところ：
Address

おなまえ：

Name

電話番号：

中部大学入学手続書類受付センター行

おなまえ：
Name

電話番号：

To

ご依頼主

From

052-325-5026

誓約書・同意書 住民票(原本) その他（ ）

書類不備再送用「レターパック宛名ラベル」

• レターパックは、すでに郵送済みの入学手続書類に不備/不足があった場合
にのみ使用してください（再送専用）。

再送専用

（大学院は5桁）
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