
令和６年度山形県立山形盲学校

高等部入学者選考説明会 参加申込書

令和 年 月 日

山形県立山形盲学校長 殿

学校

校 長 印

志願予定学科 志願予定者 性別 保護者
学校関係者

担任・進路指導等も明記

寄宿舎見

学希望の

有無

※ 現在、学校に在籍していない志願予定者は、学校名・校長名の欄の記入は必要あり

ません。

※ 事前に連絡・確認が必要な場合がありますので、以下に連絡先をご記入ください。

本人 ・ 保護者 ・ 学校 （連絡先電話番号）
氏名（ふりがな）

本人 ・ 保護者 ・ 学校 （連絡先電話番号）
氏名（ふりがな）

本人 ・ 保護者 ・ 学校 （連絡先電話番号）
氏名（ふりがな）




