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生徒との続柄

※上記配慮事項中、疾病、障がいについては、既往症履歴及び現在の受診状況及び服薬状況を、また長期欠席

　事由のある場合は、その期間及びカウンセリング履歴と現在の状況等を必ず記入してください。

（※保護者自書）

入寮に際し、配

慮が必要な事項

令和９年度　上ノ国高等学校寄宿舎入寮審査申込書

〒

電話番号：

生徒本人の

顔写真

（縦4cm・横3cm）

メールアドレス：

現　 住　 所

上ノ国高等学校

を希望する動機

や上ノ国町での

生活に期待する

こと〇〇〇〇〇

保護者の意見

　自宅電話：　　　　　　　　　　携帯電話：

（※生徒自書）


