
ž診療放射線技師  国家試験ſ  受験予定者対象 

第 回 １ 

Ტ学生ȷ社会人向ƚᲣ受験者パンフȬット 

国家試験同様Ŵ午前ȷ午後 

全200問Ǜ出題ƠǇƢŵ 

設問ƸŴ診療放射線技師国家 

試験問題出題基準に従ƬƯ作成
いƨƠǇƢŵ 

■Ძ回Ʒǈ受験 5,500όᲩ人 

■Წ回受験 9,700όᲩ人 

■Ჭ回Ʊも受験  13,000όᲩ人 

 

 

 

 裏面Ʒ申込用紙に必要事項Ǜ 

 記入ƷɥŴ事務局ǇưƝ提出 

 ƘƩƞい 

    マȸクシȸト受領後にƸ正解表ƱƱもに解説Ǜ送付ƠǇƢŵ 

  Ƣƙに復習に活ƔせǔƔǒŴ同ơ間違いƸ繰Ǔ返ƠǇせǜŵ 

 受験場所にƭいƯƸ不問ưƢŵ 

 受験者にƯ決定ƘƩƞいŵ 

受験ưƸŴBǇƨƸHBƷ黒鉛ᇿ
ǛƝ使用ƘƩƞいŵ 

 201Ხ年度Ƹɦ記Ʒ日程にƯ試験 

 Ǜ行いǇƢŵ 

 第Ძ回 201Ხ年 ７月19～28日 

 ※申込締切 6月ᲬᲪ日Ტ᣿Უ 

 第Წ回 201Ხ年11月1Ძ～ᲬᲮ日 

 第Ჭ回 201Ჯ年 1月10～2Ჭ日 

国家試験Ʒ傾向に沿Ƭƨ設問ưŴ 
本番に対応ưきǔ力Ǜアップ！ 

201Ხ年度 

お 
株式会社シȸイȸȷフォックス 模試事務局 

105-0004 東京都港ғ新橋2-20-15 新橋駅前ビȫᲫ号館９階 

TEL:03-6274-6137   FAX:03-6274-6138  Mail:moshi@cefox.co.jp 

2014年度ǑǓ楽々自宅受験開始 

申込ǈƸ 

FAX/メȸȫư 

診療放射線技師養成校ŴҔ療機関及び受験予定者Ǜ対象にŴ 
全国共通Ʒ模擬試験Ǜ実施ƠǇƢŵ 

個人受験 
᫿定 

受験場所Ƹ 

ƲƜưも 
期間ϋ 

いƭưも 

裏面参照 

ᲢƓ問い合わせᲣ 



FAX:03-6274-6138  Mail:moshi@cefox.co.jp 
 

株式会社シ࣮イ࣮࣭フォックス 行 

診療放射線技師全国統一模擬試験 Ẑ参加申込書ẑ 
2014年 6月 20日㸦金㸧 必着 

 

 

 

ᖹ成㸰㸴ᖺ度第㸯回㸦㸵月期㸧診療放射線ᢏ師模擬試験へࡢ参加を申込ࡲࡳす。 

 

申込ࡳ日：ᖹ成 26ᖺ   月   日 

1 学生࣭卒業生    学生   ࣭   卒業生     㸦いづ࡟࠿ࢀ○㸧        

2 学校名 ※卒業校含ࡴ 

3 所属機関㸦勤務先㸧 ※卒業生ࡢ場合 

4 
ふ࡞ࡀࡾ 

氏名 
 

5 電話番号㸦携帯可㸧              㸦連絡可能࡞曜日࣭時間帯        㸧 

6 住所 
〒 

 

7 メ࣮ࣝアࣞࢻス              ＠ 

8 今後ࡢ受験予定 
第 2回 11月期  㸦受験すࡿ  ࣭  受験し࡞い㸧 

第 3回 1月期  㸦受験すࡿ  ࣭  受験し࡞い㸧 

9 受験回数 

 

      回㸦受験料：             円㸧㸦消費税込㸧 

■㸯回ࡳࡢ受験  5,500円／人㸦消費税込㸧 

■㸰回受験    9,700円／人㸦消費税込㸧 

■㸱回࡜も受験   13,000円／人㸦消費税込㸧 

10 
振込者ࡢ名称 

㸦カタカࢼ㸧 

 

(銀行 ATMや郵便局ࡽ࠿振ࡾ込ࡴ場合ࡣ振込元ࡢ名称を࠾書ࡃࡁだࡉい。入金確認࡟利用しࡲす) 

 

ձ 申込書送付 

 

ճ振込 

 

ո成績表受領 

 

յ受験 

 

ն回答用紙発送 

㸦送料実費負担㸧 

 
շ個人別成績表 

回答࣭解説送付 

個人 

 

弊社 

 

FAXもしࡣࡃメ࣮࡛ࣝ 6/20日㸦金㸧必着 

6/25日㸦水㸧࡟࡛ࡲ送付 

6/30日㸦月㸧࡟࡛ࡲ振込 

7/12日㸦土㸧࡟࡛ࡲ送付 

ղ振込書送付 

 

մ受験票࣭試験問題 

回答用紙送付 

 
7/30日㸦水㸧必着 

8/11日㸦月㸧࡟࡛ࡲ送付 

第㸯回 申込ࡽ࠿ࡳ受験ࡢ࡛ࡲ流ࢀ 

 

期日ࡀ過ࡲࡂす࡜採点ࡲࡾ࡞ࡃ࡞ࡁ࡛ࡀす࡜ࡇ 

 。いࡉだࡃ了ᢎࡈ


