
 

 

2025 年度      入 学 願 書 
西暦 2024年 11月 11日 

郡山ザベリオ学園中学校長 様 

志願者氏名  郡山 花子 (本人自署) 

 

保護者氏名   郡山 太郎     ㊞ 

貴校の教育方針に賛同し、第１学年に入学を志願いたします。 

ふりがな こおりやま   はなこ 

写真添付 

5cm×4cm 

氏 名 郡山 花子 

生年月日 2012年 12 月 31日生 

 

学 歴 

2025年 3 月 

都道 

   府県             小学校 卒業見込み 

本校志願 

の理由 

 

 

 

 

希望する試験 

および 

専願・併願の別 

✓前期選抜 
□後期選抜（専願） 

✓専願  ✓併願 

前期併願校 
※県立・私立校 

のみ記入 

  福島県立安積                                  中学校 

現住所 
〒963-0000 

                                   ℡ 024-999-0000 

保

護

者 

ふりがな こおりやま  たろう 
志願者 

との続柄 

父 

( 二女 ) 
氏 名 郡山 太郎 

現住所 
〒 

℡ 

職 業  
２０２５年度 

特待制度希望 
(前期日程のみ) 

有 ・ 無 

 

福島 
郡山市立 
福島 

本校において、受験者本人がどのようなことを身につけたいか、または、
どのような学校生活を送りたいかに触れ、本校を志願する理由を具体的
に記入してください。 

受験番号 

保護者の方との続柄を括弧内に記入してください。 

記入例 
本校で記入しますので、 

空欄のままで構いません。 

朱肉を使って、はっきり押印してください。 

福島県郡山市福島町三丁目 1番 1号   

志願者と異なる場合のみ記入してください。 

出願前 3 ヵ月以内に撮影

した正面無帽の顔写真

(5cm×4cm)添付。制服が

ある場合は制服着用。 

特待制度を希望した志願者
の中から 2025 年度の候補
生を選びます。 

併願校がない場合、右上から左下に斜線を入れてください。 

差し支えなければ、勤務先までご記入ください。 

希望する試験および専願・併願の別の□にチェック（✓）をしてください。 


