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【記入上の注意】

ふりがな

※該当欄に○をお付けください。

〒960-8055

桜の聖母学院高等学校

１　この受験票は机の上においてください。

２　上履き・筆記用具をご持参ください。

試験当日の時間割は裏面に記載してあります。
※領収印のないものは無効

※第一志望の欄に○をお付けください。

福島市野田町七丁目１１－１

入学試験当日の注意

電話　024（535）3141

（試験当日の緊急連絡先）

領収書

志
願
コ
ー

ス

普 通 科 特 別 進 学 コ ー ス
10,000円

普 通 科 総 合 進 学 コ ー ス

上記、受験料として領収いたしました。

＊

一 般 入 試

二 次 入 試

出身中学校 　　　　　　　　　立　　　　　　　　　　中学校

＊印のついている欄以外は志願票と受験票の必要事項すべてを楷書でご記入ください。

平成３０年度 受            験            票 桜の聖母学院高等学校

受 験 番 号 志 願 者 氏 名
推 薦 入 試 スポーツ奨学生

桜の聖母学院
高等学校を志願

する理由

該当するものを○で囲んでください。

第
一
志
望
校

桜の聖母学院高等学校

本校以外の高等学校
(　　　　　　　　　高等学校)

※受験予定の学校名を記入してください。

現 住 所

保護者住所 ※ 志 願 者 と 同 じ 場 合 は 記 入 不 要

電 話 番 号         　　 　　　（　　　　　　　　） ℡

ふ り が な

志 願 者 氏 名

生 年 月 日 平成　　　年　 　月　　　日生まれ
保  護  者  氏  名

印出 身 中 学 校 　　　　　　　　　　　立　　　　　　　　　中学校
卒業見込

卒　　　業

平成３０年度 入 学 志 願 票 桜の聖母学院高等学校

＊本票に記載されている個人情報については入試業務以外には一切使用いたしません。

受 験 番 号 募 集 区 分 志 願 コ ー ス

第二志望

普 通 科 総 合 進 学
二 次 入 試

＊
推 薦 入 試

第 一 志 望

普 通 科 特 別 進 学

一 般 入 試
第一志望

領収印

受付印

写真貼付欄

3か月以内に撮影した

写真を貼付してくださ

い。裏面に学校名と氏

名を記入してください。

縦40㍉×横30㍉

写真貼付欄

3か月以内に撮影した

写真を貼付してくださ

い。裏面に学校名と氏

名を記入してください。

縦40㍉×横30㍉

見本

見本



・

・

・

※

※ 一般入試の数学の試験においては、定規、
コンパスが使用できますので持参してくださ
い。

 9:30～10:20 課 題 作 文

10:20～10:30 休 憩 試験終了後解散となります。一般入試の試
験後、昼食をとる場合は、試験教室でおとり
ください。

  10:30～　　　 面 接

    ～9:15 集 合 （入り口は正面玄関）

9:20～9:30 受 験 心 得 の 説 明 二次入試　 本 校 正 面 玄 関

平成３０年３月１６日（金） 受付場所 推薦入試 本 校 正 面 玄 関

二次入試の試験時間割 一般入試 本 校 体 育 館

  10:00～ 面 接 11:00～11:50 数 学 筆 記 試 験

  10:30～ スポーツ奨学生実技試験 12:10～12:30 面接 (専願者のみ )

9:00～9:50 課 題 作 文 8:50～9:40 国 語 筆 記 試 験

 9:50～10:00 休 憩  9:55～10:45 英 語 筆 記 試 験

　　～8:30 集 合     ～8:30 集 合

8:40～8:50 受 験 心 得 の 説 明 8:35～8:40 受 験 心 得 の 説 明

平成３０年1月６日（土） 平成３０年１月１６日（火）

推薦入試の試験時間割 一般入試の試験時間割


