

 (
出　願　資　格　申　請
　書
令和
　　　年　　　月　　　日　　
福島県立
　　　　　　　　　
　　　
学校長　様
志
願者氏名
　　　　　　　　　　　　　　　　
　　
保護者氏名
　　　　　　　
　
　　
　
　　　
（保護者自署）
　
　
いわき支援学校くぼた校
に出願したいので、下記の出願資格の確認を申請
します
。
記
１
　
学校教育法施行令第２２条の３に定められた障がいのあること
　
　（「療育手帳」・「身体障害者手帳」の写しや医師の診断書又は意見書など
による証明
）
　２
　
志願先特別支援学校での入学者選抜
に係る教育相談を受けたこと
【
中学校長による証明】
　上記のとおり相違ないことを証明します。
　　　　　　　　　　　　　　
学校長
　　　　
印
　所在地
　電話番号
)様式第１号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Ａ４タテ判横書































※　志願者が、氏名を自署する場合においては、押印を省略することができる。
※　年齢２０歳以上の者については、中学校長による証明を必要としない。
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