
教育相談シート  

保護者氏名（                   ) 

１ 岐阜清流高等特別支援学校（以下、本校とする）は、知的障がいのある生徒が通う特別

支援学校であることを知っていますか。 

□はい   □いいえ 

２ 本校の卒業資格は、高等学校の卒業資格とは違うということを知っていますか。 

□はい   □いいえ 

３ 本校卒業時には、障がい者雇用枠での企業就労を目指すことについて知っていますか。 

□はい   □いいえ 

４ 本校は、自力通学が出願の条件の一つであると知っていますか。 

□はい   □いいえ 

５ 本校には、給食がなく、弁当等を用意する必要があることを知っていますか。 

  □はい   □いいえ 

６ 本校には入学者選抜検査があり合格した場合に入学できることを知っていますか。 

  □はい   □いいえ 

７ 本校への出願にあたっては、本校と居住地域の特別支援学校の２校で、それぞれ教育相

談を受ける必要があることを知っていますか。 

   □はい   □いいえ 

８ 教育相談時に知りたいこと等があれば、自由にお書きください。 

 

 

 

※ 以下は記入しないでください 

 

上記の内容について、説明を受け理解しました。     □はい 

 教育相談記録用紙の記載内容について、確認しました。  □はい 

令和７年  月  日      （保護者自著）              


