
フリガナ
性別

（〇で囲む）
国籍

氏名 生年月日 年齢

志望学部

入試区分
（〇で囲む）

本人住所

電話番号

所在地

西南学院大学　入試課
電話：092-823-3366メール：nyuushi@seinan-gu.ac.jp

受付日

西南学院大学入試センター　御中

申請日　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日

添付書類（〇で囲んでください）

１．卒業（修了）証明書　２．在籍期間証明書　３．成績証明書　４．外部の英語資格証明書

５．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　　年　　　月 　　　年　　　月 　年　　ヶ月

2024年度西南学院大学入学試験受験資格審査を、必要書類を添えて申請します。

　　　年　　　月

この申請書と添付書類は、出願資格事前審査の目的以外には一切使用いたしません。

担当者

特記事項（出願資格についての疑問、特殊事情等を明確に記入してください）

入試区分や審査内容により提出書類が異なりますので、事前に入試課へお問い合わせください。

［お問い合わせ］

2024年度　西南学院大学入学試験
出願資格事前審査申請書

小学校から高校まで、学校名と就学期間を記入してください。（転・編、学士入学試験を受験希望の場合は大学まで）

学歴

　　　年　　　月

　　　年　　　月

　年　　ヶ月

　年　　ヶ月

　年　　ヶ月

　年　　ヶ月

　　　年　　　月 　　　年　　　月 　年　　ヶ月

　　　年　　　月

　年　　ヶ月

　　　年　　　月

　　　年　　　月

　　　年　　　月

　　　年　　　月

在籍学年

高1～高3

Y10～12等
在籍期間

　　学部　　　　　　　　　　　　　　　　学科　

　　（　　　　　）　　　　　　　－ E-mail

一般選抜　/　学校推薦型選抜　/　総合型選抜

その他の選抜（3年次転・編　/　学士　/　外国人　/　帰国生　/　国際バカロレア　/　（　　　　　　　　　））

〒（　　　　　　－　　　　　　）

学校名 入学（転・編入学）

　　　年　　　月

卒業・修了・退学

　　　年　　　月

　男　・　女　

　　　　年　　　月　　　日 （満　　　　歳）


