
　　第１号様式（学則第１３条関係）

※貼りきれなかった証紙は裏面に貼付してください。　　　　　

受　付
年月日

※

受　験
番　号

※

ふりがな

氏　　名

 昭和
 平成

(令和６年４月１日現在）

ふりがな

郵便番号　　　　　－ 電　　話　（　　　　　）　　　－
携帯電話

特殊技能
又は得意
学 科 名

昭和
平成
令和

年　　月から

昭和
平成
令和

　年　　月まで 　　卒業・卒見込み・中退

昭和
平成
令和

年　　月から

昭和
平成
令和

　年　　月まで 　　卒業・中退

昭和
平成
令和

年　　月から

昭和
平成
令和

　年　　月まで 　　卒業・中退

昭和
平成
令和

年　　月から

昭和
平成
令和

　年　　月まで 　　卒業・中退

昭和
平成
令和

年　　月から

昭和
平成
令和

　年　　月まで 　　卒業・中退

　　　　年　　　月から 　　　　年　　　　月まで

　　　　年　　　月から 　　　　年　　　　月まで

賞　　罰

(注）　（１）数字はすべて算用数字を用い、※印の欄は記入しないでください。

　　　 （２）学歴の区分は該当するものを○で囲んでください。

　　　 （３）学歴の記入例「○○大学→○○高等学校→○○中学校→○○小学校」と順に記入してください。

　　　 （４）職歴及び賞罰がないときは、”なし” と記入してください。

１．　縦６cm×横４cm
２．　正面、上半身、
　　　無背景、無帽
３．　出願前６ヵ月以内
　　　に撮影したもの
４．　全面にのりづけし
　　　貼付のこと
５.   写真裏面に氏名を
　　  記入しておくこと

昭和
平成
令和

昭和
平成
令和職　　歴

勤　　　　務　　　　先 勤　　　　務　　　　期　　　　間

学　　　校　　　名 在　　学　　期　　間

岐阜県収入証紙貼付欄
（６,０００円）　消印をしないで下さい。

現 住 所

生　　年
月　　日

写　　　　真

岐阜県立下呂看護専門学校

昭和
平成
令和

受　　験　　願　　書

区　　　　　　　　　　分

昭和
平成
令和

令和　　年　　月　　日撮影

   学　　歴

  最終学歴
  から順に
  記入して
  下さい。

　　　　　年　　　　　月　　　　　日生　　　　　　　歳


