
実習物品申込のお知らせ

白衣 3,500円(購入必須） シューズ 3,900円(購入必須）

保護メガネ 2,000円 ネームホルダー 200円

日時 2026年4月3日(金) 9:00〜12:00

場所 板橋キャンパス大学棟本館1階 105教室

時間帯別案内
9:00〜10:00 苗字がア行・カ行・サ行
10:00〜11:00 苗字がタ行・ナ行・ハ行
11:00〜12:00 苗字がマ行・ヤ行・ラ行・ワ行

販売物品

持ち物
ボールペン

備考
支払いは受取日に行います。
申込用紙を添付いたしますので、各自内容を確
認してください。

薬学部1年生

板橋キャンパス事務部教務課実習係



実習物品受取のお知らせ

日時
4月13日(月) 12:00〜14:00

（4/21、4/23に早期臨床体験の学生）

4月20日(月) 12:00〜14:00
（5月以降に早期臨床体験の学生）

場所 未定（CampusSquare掲示板を各自確認）

持ち物
現金
申込書控え

※支払い方法は現金のみになります。
おつりが出ないように用意をしてください。

薬学部1年生

板橋キャンパス事務部教務課実習係



ｻｲｽﾞ）S～6Lの8ｻｲｽﾞ有 ｻｲｽﾞ）S～5Lの7ｻｲｽﾞ有

ｻｲｽﾞ）S～6Lの8ｻｲｽﾞ有 ｻｲｽﾞ）S～5Lの7ｻｲｽﾞ有

帝京大学薬学部

白　衣
男子診察衣 女子診察衣

品名 サイズ 数量 単価 合計 品名 サイズ 数量 単価 合計
診察衣

115-30 枚
￥3,500-

円
診察衣

125-30 枚
￥3,500-

円

共　通　物　品　（靴、保護ﾒｶﾞﾈ、ﾈｰﾑﾎﾙﾀﾞｰ）
品名 サイズ 数量 単価 合計

シューズ
MX121 足

\3,900-
円

品名 サイズ 数量 単価 合計

EYECARE
GLASS

PLEMIUN

個

¥2,000

円

品名 サイズ 数量 単価 合計
ﾈｰﾑﾎﾙﾀﾞｰ

N-31K 個
¥100

円

総　合　計 円

年 組 出席№ ふりがな

ご連絡先（携帯電話） 氏名

切 り 取 り

白　衣
男子診察衣 女子診察衣

品名 サイズ 数量 単価 合計 品名 サイズ 数量 単価 合計

診察衣
115-30 枚

¥3,500
円

診察衣
125-30 枚

¥3,500
円

共　通　物　品　（靴、保護ﾒｶﾞﾈ、ﾈｰﾑﾎﾙﾀﾞｰ）
品名 サイズ 数量 単価 合計

¥2,000

円

シューズ
MX121 足

\3,900-
円

個
¥100

円

品名 サイズ 数量 単価 合計

EYECARE
GLASS

PLEMIUN

個

ふりがな

品名 サイズ 数量 単価 合計
ﾈｰﾑﾎﾙﾀﾞｰ

N-31K

ご連絡先（携帯電話） 氏名

ご注文FAX番号　：　03-3813-9624　　

①EC-01　ｽﾀﾝﾀﾞｰﾄﾞﾀｲﾌﾟ　②EC-01S　小顔・女性
③EC-08　ｵｰﾊﾞｰｸﾞﾗｽ　Sｻｲｽﾞ　④EC-09　ｵｰﾊﾞｰｸﾞﾗｽ　Lｻｲｽﾞ

①②③④のいずれかを記載して下さい。

①EC-01　ｽﾀﾝﾀﾞｰﾄﾞﾀｲﾌﾟ　②EC-01S　小顔・女性
③EC-08　ｵｰﾊﾞｰｸﾞﾗｽ　Sｻｲｽﾞ　④EC-09　ｵｰﾊﾞｰｸﾞﾗｽ　Lｻｲｽﾞ

①②③④のいずれかを記載して下さい。

年 組 出席№


