
さぬき福 祉 専 門 学 校

外国人留学生入学志願書
※学校使用欄

年 　 月  日

　　満　　　　　　歳

〒

℡ （    ）  -

〒

TEL

※ ・
・
・

　　　　　年　　月　　日現在

受験
番号

氏　　名

英　字
写 真 貼 付 欄

生年月日
3か月以内に撮影したもの

性
別

年　　齢 男　　・　　女

住　　所

出身地 国籍

提出書類①

本人以外
の日本在
住の方の

緊急
連絡先

氏名

住所

関係

母語

保護者 氏名 年齢 続柄

受験番号は記入しないこと。
黒インク又は黒ボールペンを用い、志願者本人が楷書で記入すること。
出願種別には、専願・併願のいずれかに〇を付けてください。

試験種別
(〇印をつけ
てください)

専願　・　併願

　　　1．上半身
　　　2.　たて４ｃｍ
　　　　　 よこ　3ｃｍ



社会福祉法人厚仁会
さぬき福祉専門学校
学校長　藤井　満美　殿

ふりがな

氏 名

卒業後、どのように資格を活かしたいと思いますか。

提出書類②

　　　　　　年　　　　月　　　　日

さぬき福祉専門学校　留学生

志願理由書

資格を取ろうと思う理由



社会福祉法人厚仁会
さぬき福祉専門学校
学校長　藤井　満美　殿

    所在地
    学校名
    校長名 職 印

下記の生徒を、貴校入学選考志願者として推薦いたします。

ふりがな

志願者氏名

生 年 月 日

推薦理由
（人物・態度・将来の希望等、特に本校への志願を適当と認める所見をご記入ください。）

　学校長推薦書　　　〔留学生用〕

　　　　　　年　　　　月　　　　日

　　　　　　　年　　　月　　　日生  性別　  男 ・ 女

提出書類③



1．上半身 1．上半身

2．たて4cm 2．たて4cm
　  よこ3cm 　  よこ3cm

受験 受験

番号 番号
ふりがな ふりがな

氏名 氏名

注意 注意

　　１．試験当日必ず携帯すること。 　　１．試験当日必ず携帯すること。

　　２．入学手続き時まで必ず保存のこと。 　　２．入学手続き時まで必ず保存のこと。

　　３．本票をもって入学検定料領収書とする。 　　３．本票をもって入学検定料領収書とする。

提出書類④ 提出書類④

検定料領収印 検定料領収印

検定料領収印 検定料　20,000円 検定料領収印 検定料　20,000円

3か月以内に撮影したもの 3か月以内に撮影したもの
氏 名 氏 名

切
り
離
さ
な
い
こ
と

切
り
離
さ
な
い
こ
と

出 身 校 出 身 校

都・道・府・県 都・道・府・県

受 験 票 受　験　番　号 受 験 票 受　験　番　号

写 真 貼 付 欄 写 真 貼 付 欄

2027年度 2027年度 2027年度 2027年度

さぬき福祉専門学校 検 定 料 納 入 票 控 さぬき福祉専門学校 検 定 料 納 入 票 控


