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例

出願と選考に関する注意事項

入学願書は両面すべてご記入ください。

入学願書入学願書

入学願書記入方法

写真は必ず証明写真
を貼付してください。

住所欄の郵便番号
（〒）を忘れずに
記入してください。

ビザの種類は、
「留学」「短期滞在」
など、現在のビザに
ついて記入して
ください。

OCA・大阪ＥＣＯ・
京都TECH・
神戸TECHへの出願は
「学科名・専攻名」を、
ＯＳＭ・ＤＡ・BAC・ＯＡＳ・
大阪農食・
大阪ホテル･観光・
京都医健・koyo
への出願は
「学科名・コース名」を、
Ｐ21～Ｐ40をご参照の
うえ記入してください。

志望校に必ず
○印をつけて
ください。

● 選考日当日は、清楚な服装で臨んでください。
● 受験票と筆記用具を必ずご持参ください。

（　　　  　　　　　　　）

プロミュージシャン バンドヴォーカル

陳　冠 境

65659XXXX

2019     7        6

1993　 　4　　2
25

大阪市西区新町1-32-XX  ハイツ新町102

大阪市中央区島之内1-10-XX 06　　6245 　XXXX

307109XX

550-0013

542-0082

06　　　6536　　XXXX

sample-address@XXXX.com

台  湾

台北市大安区日新街 XX-XX
02  2775   XXXX
098  303   XXXX 陳 朝 福

2020　 6   1

2019　  4　　2020 　3I L C 言語学院

父

チン　　  カン　　キョウ

CHEN   KUAN   CHING

受付番号

受付期日　　　　　年　　　月　　　日

貴校に入学を志願いたしますので、必要書類を提出いたします。
入学のうえは学則その他の諸規則を守り、学業に専念する事を誓います。
保証人は、学生の一身上について、本人と連携して責任を負うことを誓います。

選 考 日　　　　　年　　月　　日　  受験番号

※太ワクの中のみ記入すること。　　※必ずボールペンで記入してください。（消せるペンは不可）

写　　真
（4cm×3cm）
正面上半身、脱帽、
無背景で3ヵ月以内に
撮影したもの。

全面にのり付けすること。

入学校
（ひとつ○で囲む）

出願方法
（◯で囲む）

推薦書
（◯で囲む）AO ・ 一般 （ 専願 ・ 併願 ） ・  編入学 指定校推薦   ・   学校推薦

科 専　攻 /  コース
OCA･大阪ECO

京都TECH･神戸TECH （　　　　　　　　　　　）

OCA／大阪ECO／OSM／DA／BAC／OAS／大阪農食／大阪ホテル・観光／京都医健／京都TECH／koyo／神戸TECH

入 学 願 書

OSM/DA/BAC/OAS/大阪キャリナリー/
大阪ホテル・観光/京都医健/Koyo

1．日本語のレベル 受験予定日もしくは受験日を記入

2．その他語学・技術の資格

Japanese Language Skill

Other Language and Technical Qualification

□ 日本語能力試験（ N1、N2、N3 ）
□ 日本留学試験の日本語科目　　　　　点
□ BJTビジネス日本語能力テスト　　　　　点
□ 現在、日本語学校で勉強しているレベル（初級・中級・上級）

受験日　　　　　年　　　　月
受験日　　　　　年　　　　月
受験日　　　　　年　　　　月

フ リ ガ ナ

アルファベット
（パスポート表記） 性  別 生 年 月 日

漢 字 名
Name

現住所

電　話

本国の住所

本国の電話

旅券番号

日本語学校名

日本語学校住所

男　・　女 　 　　　年　　　  月　　　  日生

満年齢（　　　）歳

国・地域

保護者氏名

有効期限

本人との続柄アルファベット

漢字 or カナ

婚姻の有無 有　 ・　 無年　 月　 日

在学期間 　　　　年　　月～ 　 　　年　　月まで

電話 （　　　　　　）

（　　　　　　）

（　　　　　　）

（　　　　　　）

〒

〒

〒

現在のビザ 有効期限 年　　 月　　 日まで留学・その他（　　　　　　　　　　）

Name of Parent/Guardian

Date of Expiry Marital Status Married UnmarriedPassport Number

Name of Japanese Language School

Address of Japanese Language School Telephone Number

Education Period

Telephone Number in Home Country

自宅
Home phone

携帯
Mobile Phone

Current Visa Date of Expiry

Sex Date of Birth

Current Address

Telephone Number

メールアドレス
Email address

Address in Home Country

Nationality・Region

Relationship to applicant

Male Female

Student Visa Other

在留カード番号
Resident Card Number

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人コミュニケーションアート

学校法人 滋慶コミュニケーションアート

学校長　殿

過去の在留資格認定証明書交付申請歴 □有（回数______回、うち不交付となった回数______回)
Past history of applying for a certificate of eligibility Yes（＿＿＿＿＿＿＿＿ times, ＿＿of these applications, the number of times of non-issuance)

□無
No

（認可申請中／2024年4月開校予定）
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AOエントリーシート

性　別 生年月日

男 ・ 女 　　年　　　月　　　日生

現 住 所
〒      　　 -

在籍学校名

年　　 月 ～　　　年　　 月 まで

年　　 月 ～　　　年　　 月 まで

年　　 月 ～　　　年　　 月 まで

日本語学校名 在籍期間

在籍期間

在籍期間

専門学校名

大学･
短期大学名

受付日 ＡＯ入学選考日 受験番号

※太ワクの中のみボールペンでご記入ください。（消せるペンは不可）

志望校

志望学科
科 ワールド 専　攻

コース

Sex

Male Female

Date of Birth

Current Address

Name of Japanese
 Language School

Name of
Technical College

Name of University
or College

メールアドレス
Email address

Name of school at which
you are currently enrolled

Preferred department

AO Entry Sheet

Please use a pen to fill out the sections outlined in bold.  （Please do not usea pen that can be erased.）

Enrollment Period

Enrollment Period

Enrollment Period

Resident Card Number
在留カード番号

現在のビザ 有効期限 年　　 月　　 日まで留学・その他（　　　　　　　　　　）
Current Visa Valid UntilStudent Visa Other

国・地域
Nationality・Region

日本語能力（　　　　　）　　　携帯電話
JLPT  ・  EJU  ・  BJT

（　　　　　　　　　　　　　　）
級又は点数 Attained level or scoreJapanese language abilityMobile Phone Number

フ リ ガ ナ

アルファベット
（パスポート表記）

漢 字 名
Name

※上記の内容を面接の際、参考にさせていただきます。

会　社　名 在　職　期　間 職　　種
※自国で就職した経験がある方のみ記入

自国での職歴
Employment history in home country

Period of employment Type of jobCompany name

学費はどのように負担しますか？

□ 本人負担　　　　□ 経費支弁者負担　　　　□ 奨 学 金　　　　□ そ の 他

In case of Self-finance,please write the information of guardian in the space of Defrayer below. 

How do you plan to finance your education?

Self-finance Defrayer Scholarship Other

※本人負担の場合は、下の経費支弁者の欄に保護者の方の情報をご記入ください。

学　歴
学校名

小 学 校

中 学 校

高等学校

専門学校

大 学

修業年数

年

年

年

年

年

年

入学年月／卒業年月

     　年　　月～     　年　　月

     　年　　月～     　年　　月

     　年　　月～     　年　　月

     　年　　月～     　年　　月

     　年　　月～     　年　　月

     　年　　月～     　年　　月           

School name

Elementary school

Junior high school

High school

Technical college

College / University

Years of education completed Date of enrollment / Date of graduation

Academic background

※すでに「AO入学エントリーシート」をご提出された方は、記入の必要はありません。
あなたの将来の目標や学ぶことの目的を記入してください。Please write your future goal and the purpose of study. 

※It is not necessary to fill this out if you have already submitted AO Enrollment Registration Sheet.

経
費
支
弁
者（
保
証
人
）

氏　名

フ リ ガ ナ

現住所

勤務先

性　別 本人との続柄

約　　　　　　　　円

住所

〒

TEL    　　　（　　　　）

〒

TEL    　　　（　　　　）

Sex Relationship to applicant

About                             JPY

Name

Current Address
年 収

Annual Income

Name of workplace Address

男　・　女
Male Female

（認可申請中／2024年4月開校予定）


