
受付番号

性別

歳

(西暦） 年 月 日生まれ

出 身 高 校 立 　　　   　 　 高校高校 ＊県立・市立・私立など

＊１年生はフレッシュマン・セミナー（基礎ゼミ）を記入

所属クラブ等 ＊所属していない場合は「なし」と記入

場所： 期間：

場所： 期間：

場所： 期間：

健 康 状 態

第 期

第 期

上記の記載事項につき、記入内容、事実について相違ありません。インターンシップへの申込には、保護者も同意しております。

万一、不測の事態が発生した場合、大学の決定に従います。

月 日 印

※ご記入いただいた個人情報は、当プログラム参加の選考及び実施に使用致します。この申込書はインターンシップ先にもコピーを提出します。

※これらの個人情報は、本学の個人情報保護規程に基づいて厳重に管理致します。

参加者氏名：

＊経済学部事務室に提出

参加希望期間
第１希望

第２希望

＊第２０期　7/31事前研修　8/ 1～8/15　9/11事後研修

＊第２１期　8/16事前研修　8/17～8/31　9/11事後研修

将来の希望職業

※問題がない場合は「良好」と記入。既往症がある場合は、必ず記載すること

既 往 症 等

ボランティア歴
（代表１つ）

有 ･ 無

内容

内容

アルバイト歴
（代表１つ）

有 ･ 無

内容

所属ゼミ

インターンシップ歴
（代表１つ）

有 ･ 無

フ リ ガ ナ

保護者名
*緊急時に連絡を取らせ

ていただく方

ご関係

携帯：  　 （      ） ＊父・母など

フ リ ガ ナ

保護者住所
（〒      -          ）

自宅：  　 （      ）

生 年 月 日

フ リ ガ ナ

現 住 所
（〒      -          ）

自宅：  　 （      ） 携帯：     （      ）

 男 ・ 女

  写 真 貼 付
（３×４㌢）

カラー

学 部・学 科 年

フ リ ガ ナ 年齢

参加者氏名
↓記入時の年齢

　　　　　学部 　　　　学科

（西暦）　2017年

参加希望理由

創価大学経済学部

２０１７年夏期実施・東北復興インターンシップ・プログラム参加申込書
この申込書は、インターンシップ先へも提出をさせていただきますので、丁寧にご記入してください。

学 籍 番 号


