
平成２９年度　生 徒 募 集 要 項
　 三原看護高等専修学校

　　〒723-0015　三原市円一町四丁目１番21号

1. 募集人員 ４０名
2. 修業年限 ２ヶ年
3. 受験資格 １．中学校卒業以上の者、及び本年度中学校卒業見込みの者

２．１．に準ずる資格を有する者
4. 入学試験 推薦入試　　　　　一般入試 （　一次試験　，　二次試験　）

推 薦 入 試
一　般　入　試

　一 次 試 験 　二 次 試 験

試  験 日 平成28年11月12（土）　10:00～
平成29年１月22（日） 

10:00～ 
(9:30までに到着のこと）

平成29年2月11（土・祝） 
10:00～ 

(9:30までに到着のこと）

出願期間
　　　平成28年10月11日（火）
　　　　　　　　　～11月9日（水）

平成29年１月6日（金）
　　　　　～1月19日（木）

平成29年2月3日（金）
　　　　　～2月9日（木）

受付時間等

　　
月 曜 日 ～ 金 曜 日　     　…　  9:00　～　17:00　　 ※日曜日・祝日は、

         受け付けていません。
土 曜 日   　…　12:30　～　17:00　　

試験会場 　三原看護高等専修学校　　　（　広島県三原市円一町四丁目１番２１号　　三原医師会館内　　）

合格発表
　  平成28年11月17日（木）　
                郵便にて通知書を発送

　平成29年1月26日（木）　
   　　郵便にて通知書を発送

　平成29年2月15日（水）　
   　　郵便にて通知書を発送

※　お電話での問い合わせには、一切応じません

選考方法
 １．学科試験　　　国語　　数学　（中学校卒業程度）
 ２．人物考査　（　面接等　）　　※人物考査は、学科試験上位の者のみ実施

推薦条件
 １．本校に合格した場合は、必ず入学すること
 ２．最終出身学校長または、

   それに準ずる者の推薦が得られる者
（専門学校は、最終出身学校には含まない）

＜　出　願　書　類　＞

1
入学願書
受  験  票

○ 本校規定のもの
※ 受験生が成人の場合も保護者欄に連絡がとれる方を必ず記入
※ 写真を２ヶ所に添付　＜サイズ５×４㎝・３ヶ月以内に撮影したもの＞

2
推薦書
※推薦入試のみ

○ 最終出身学校長または、所属施設長によるもの

3
調査書
卒業証明書等

○ 中学校卒業または卒業見込みの者・・・・・・中学校の 成績証明書 と 卒業証明書 または 卒業見込証明書
○ 高等学校卒業または卒業見込みの者・・・・・高等学校の 調査書　または、成績証明書と卒業証明書
○ 大学・短大・専門学校卒業または卒業見込みの者 ・高等学校の 成績証明書と卒業証明書

※又卒業後、長期経過の理由により成績証明書が発行できない場合は、その旨を明記した書類を当該校より受けて提出のこと

4 受験料納付書 ○ 受験料　20,000円 本校規定の振込用紙にて納付し、納付書の控（受取書）を提出　
※現金での受付はできません

郵送で出願の場合
上記の書類に加えて、受験票返送用の封筒（A5またはＡ6サイズ）を同封すること
封筒には、280円（特定記録郵便料金分）の切手を貼り、住所氏名を記入しておくこと
※郵送にて出願をされる場合は、お手数ですが事前に当校（電話：0848-63-6156）へご連絡ください。

 1



＜　必　要　経　費　＞
■ 入学金 ５０，０００円

■ 学   費 ・授業料 年額　　３００，０００円
・施設充実費 年額　　２４０，０００円　　※学費の納入は、４月、１０月の分割納入とする

■ 入学時 ・ 教本代・諸経費・保険料　　 約　７１，０００円　　　
・ 実習服代等　      　　　 約　４５，０００円
・ 制　服　代　　　　　  　男子　約４４，０００円　　　女子　約４１，０００円

※いったん受理した書類、受験料は返却いたしません
（ご提出頂いた情報は、厳重に管理・保管し本件以外に使用することはございません）
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