
（注） 保護者が記入してください。A４サイズ・タテで印刷してください。

保護者氏名

ふりがな 生年月日

志願者
氏　名

平成　　　年　　月　　日生

在籍小学校履歴（海外に在籍歴がある場合は国名も記入してください。）

学年

入学･転校年 月 小学校名　（所在地） 転校事由

欠席日数 欠席の理由

日

年

日

５年

報 告 書
受験

番号

松本秀峰中等教育学校

学校長 宗 像  諭 様

（　　　　　　　　）

（　　　　　　　　）

（　　　　　　　　）

　　　年　　　月　　　日

松本秀峰中等教育学校の教育に対する保護者のお考え

小学校５年次と６年次の出欠席の記録

６年

（１学期）

松本秀峰中等教育学校 2024年度入学試験

次の通り報告いたします。

ミライコンパスにて印刷した「入学願書」記載の
「受験番号」を記入してください。


