
調 査 書 交 付 願（    年  月  日） 
 

秀明高等学校長様   下記の大学を受験したいので、調査書を交付してくださいますようお願いします。 

なお、使用しなかった場合は、すみやかに返却します。 

氏名（ふりがな） 
男

・

女 

調査書に記載する住所 〒(   －    ) 

 

 

自宅電話（     －     －     ）本人携帯電話（     －     －     ） 

保護者印 

 

平成    年   月   日生 

卒 業 年：     年３月 
連絡先・郵送先 〒(   －    )    

 

 

自宅電話（     －     －     ）本人携帯電話（     －     －     ） 

受領方法 

郵送・速達 

来校 

  月  日 
卒業時担任：      教諭 

大   学   名 学部等（群） 学科等（コース） 出 願 期 間 試 験日 発 表日 合 ・否 備考(推薦等) 

   ／  ～  ／ ／ ／   

   ／  ～  ／ ／ ／   

   ／  ～  ／ ／ ／   

   ／  ～  ／ ／ ／   

 

  ／  ～  ／ ／ ／   

＊大学、学部、学科等の名称は省略せずに正式名称を書くこと。 



 


