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大学院入学に関する相談申込書
	申込日
	年　　　　月　　　　日
	No.　　　　※1

	（ふりがな）

氏名
	

	職    業    等 ※2
	 FORMCHECKBOX 
① 教員　 FORMCHECKBOX 
② 社会人　 FORMCHECKBOX 
③ 大学生　 FORMCHECKBOX 
④ その他

	連絡先
	住所 ※3
	〒　　　－　　　　



	
	電話番号 ※4
	　（　　　）　　－　　　　

	
	FAX番号 ※4
	　（　　　）　　－　　　　

	
	メールアドレス ※4
	　              @             

	希望相談方法 ※2
	 FORMCHECKBOX 
① 電話　 FORMCHECKBOX 
② ＦＡＸ　 FORMCHECKBOX 
③ メール

	希望コース
	　　　　　　　　　　　　　　　コース

	相談項目 ※2

	 FORMCHECKBOX 
① コース等の概要

 FORMCHECKBOX 
③ 履修科目

 FORMCHECKBOX 
⑤ 学生生活

 FORMCHECKBOX 
⑦ 免許・資格 ※5　　　　　
	 FORMCHECKBOX 
② 教育内容・方法

 FORMCHECKBOX 
④ 入試

 FORMCHECKBOX 
⑥ 授業料免除・奨学金等

 FORMCHECKBOX 
⑧ その他

	具体的な相談内容（上記の相談項目の内容をできるだけ詳しくご記入願います。）


	（注１）ご記入いただいた内容につきましては，本相談対応業務以外には一切使用いたしません。

（注２）※1はご記入不要です。

（注３）※2は該当する項目をチェックしてください。

（注４）※3のご記入は任意といたします。

（注５）※4は必ず連絡の取れる連絡先を１つ以上ご記入ください。
（注６）※5の「免許・資格」に関する相談内容の場合は，電話にて詳細を確認させていただくことが有ります
ので，必ず連絡先の電話番号をご記入ください。　　　  　　

	※1対応方法

	



相談窓口：兵庫教育大学大学院入学相談室　電話0795-44-2359
  e-mail guidance-info@ml.hyogo-u.ac.jp 
