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校　長 教　頭 進　路

　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日　　　　

現住所
電話

　千葉県立八千代東高等学校長　様
　　　　　　　下記の学校を受験するため、調査書の交付をお願いいたします。

氏　　名

　　　　　　　　　　　　年　３月 卒業 卒業時　　クラス・担任名

　　　　組：担任
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4 /

     〈記入上の注意〉
　     　・楷書で丁寧に記入すること
　　     ・正確な名称で記入すること
　　     ・受験方法については、次の方法のいずれかを番号で記入すること
　　　　     ①指定校推薦　　　②公募制推薦　　　③自己推薦　　　④担任推薦　　　⑤AO入試
　　　     　⑥センター入試　　　⑦一般入試
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