様式１４
帰国・外国人生徒等受検資格証明願書

                                                 　　　　　　　 　　　　　　　　   年　   月　   日
　佐賀県教育委員会　様
                                               ふ り が な
                                  　　　　　　志願者氏名
                                            　   　　　　　　年　　　月　　　日生　　
                                                     住  所
　             　　　　　　　　　　　 保護者氏名          　      　　　　       
                                                     住  所
                                  　                 ＴＥＬ (       )　    － 

  　下記の事項が事実と相違ないことを誓約しますので、　　　 　年度佐賀県立高等学校入学者選抜において、 受検資格を証明してくださるよう申請します。

記

	海外在留地名
（国名及び都市名）
	

	在 留 期 間
	 　　　　　　　年　　月　　日　　～　　　　　　　年　　月　　日

	学校教育歴
	学   校   名
	所在地（国名・都市名等）
	在学学年
	在　学　期　間

	
	
	
	  年 ～　 年
	　　　  年　 月 ～ 　　　　　年　　月

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	入学後の
（予定）
住    所
	志 願 者
	住所

	
	保 護 者
	氏名　　　　　　　　　　　　　　　　     　　（志願者との関係　　　　　）
住所  〒      　　   　　　　　　　　　　　　　連絡先ＴＥＬ(       )    －

	日本国内の連絡先
	氏名
	
	住所
	〒
ＴＥＬ(       )    －

	備考
	

	    上記の記載事項に相違ないことを証明します。
    　令和　　　年　　　月　　　日
　　　　　　　　　　　　　　　学校名　　　　　　　　　　　校長氏名　 　　  　　           印



	帰国・外国人生徒等受検資格証明書
　　
志願者氏名

   　 上記の者に係る受検資格を証明する。
　　　令和　　　年　　　月　　　日
                                         　　　  　　　　　　       佐賀県教育委員会　　   印


 （注）１　日本に出身中学校がない場合は、中学校長の証明は必要ないが、最終学校長による在籍証明書等の資料を添付すること。
  ２　学校教育歴は、小学校から現在在籍している学校まで順に、国内・国外のすべての学校について記入すること。
３　用紙はＡ４判とすること。        　　　      ※ 取得した個人情報は、選抜業務の目的以外には使用しません。
