
  平成２２年度山梨県公立高等学校入学者選抜追検査受検申請書 
 
 
                           平成２２年３月  日 
 
         高等学校長 殿 
 
 
 ３月   日に実施される平成２２年度山梨県公立高等学校入学者選抜検査を新型
インフルエンザ（新型インフルエンザ様症状）のため受検出来ませんので、追検査で
の受検を申請いたします。 
 
 申請する追検査の番号に○印をつけてください。 
 
 
          １．学力検査        ２．面接 
 
 
                    受検番号 
 
                    受検者氏名 
 
                    保護者氏名           印 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

平成２２年度山梨県公立高等学校入学者選抜日程 

   全日制課程（３月４日） 

   定時制課程（３月４日・５日） 

 
 上記の受検生を診察した結果、次の症状で平成２２年度山梨県公立高等学校入
学者選抜検査を受検することが困難であることを証明します。 
 
 該当する番号に○印をつけてください。 
 
    １ 新型インフルエンザ 
 
    ２ 新型インフルエンザ様症状（急な発熱、咳、のどの痛み等） 
 
    受診日  平成２２年 月  日 
 
 
                 医療機関名 
 
                 医 師 名            印 


