
※は記入不要

志望学部

学　　科

氏　　名

高 校 名

国 際 教 養 学 科

学 芸 学 部

受験番号 ※

フ リ ガ ナ

◇ 志願者の個人情報の保護について
　「個人情報の保護に関する法律」の施行にともない、学校法人同志社では個人情報の取り扱いについて
「個人情報保護の基本方針」を定め、それに基づいた「同志社個人情報保護規程」を定めています。本学で
はこの基本方針・規程にのっとり、入学試験の出願に際して志願者から提供された個人情報は、入学試験
実施（出願処理、受験票交付）、合格者発表、入学手続書類等発送、入学手続者の基礎データ作成および、
個人を特定しない各種統計資料作成に限定して利用し、適正な管理と保護に努めます。
　なお、これらの業務を個人情報保護水準の高い業者に委託することがあります。個人情報を委託業者に
提供する場合であっても、これらに限定した業務にのみ利用し、委託業務を超えた利用はありません。

により設立された事業会社）に、合格者の氏名、住所等の個人情報を提供する場合があります。
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1 .  本学（学部・学科）への志望理由および入学後の抱負や学修計画等を具体的に記入してください。

志 望 理 由 書・自 己 推 薦 書

必ず黒のボールペン（消えるボールペンは不可）

または万年筆で志願者本人が記入してください。

2．入学検定料の返還申請方法
　（１）次の日時までに本学広報部入学課へ電話連絡をしてください。
　　　　受付日時：①欠席する入学試験の前日までの平日　9:00～17:00（11:30～12:30を除く）
                  　　　②欠席する入学試験当日　9:00～16:00
　　　　※受付日時内に連絡することなく欠席した場合は、通常の欠席として取り扱います（入学検定料
　　　　　の返還はしません）。
　（２）申請書類を2週間以内に郵送にて提出してください。
　　　　　　　　　①申請書類（電話による申請受付後に本学よりお渡しします）
　　　　　　　　　②診断書（病名（学校保健安全法で出席停止が定められている感染症名）および加療
　　　　　　　　　　期間（欠席した入学試験日が含まれているもの）が記載されているもの）
※上記理由に該当する場合、適性検査（Writing）および面接の追試験を実施する場合があります。
上記2．（１）の受付日時内に電話連絡をしてください。



同志社女子大学

2 . 自己アピール（高校生活において取り組んだこと等）を具体的に記入してください。




