
年 月 日 （　　　　歳）

cm 体重 kg スリーサイズ B W H

コンタクトレンズ使用 有 無 メガネ使用 有 無

有 無 有の方の所属先

〒

emailアドレス ＠

*応募者が未成年の場合は、親の承諾を得てから応募ください。

　〒

印

エントリーシート　登録フォーム

（フリガナ）

生年月日

氏名

保護者氏名

電話番号

職業（所属先・学校）

住所

自己PR

趣味

保護者住所

身長

応募を知ったのは

特技・資格

芸能プロダクション等
の登録
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