
 

（西暦）    年   月   日 

川村学園女子大学 

 学長 西川 誠 殿 

 

受験者氏名           ㊞ 

 

保証人氏名           ㊞ 

 

 

入学者選抜における受験上の配慮申請書 

 

 川村学園女子大学の入学者選抜受験に際し、下記のとおり受験上の配慮を講じていただき

たく申請します。 

 

記 

 

入学者選抜名称 

 

該当する入学者選抜

に☑を入れてくださ

い。（複数可） 

 

 

 

一般選抜は受験する

キャンパスに必ず 

☑を入れてください。 

□ 総合型選抜Ⅰ期（  月  日）  □ 総合型選抜Ⅱ期（  月  日） 

□ 学校推薦型選抜（指定校） 

□ 学校推薦型選抜（公募Ⅰ期）  □ 学校推薦型選抜（公募Ⅱ期） 

□ 一般選抜Ⅰ期 （試験場：□ 我孫子  □ 目白） 

□ 一般選抜Ⅱ期 （試験場：□ 我孫子  □ 目白） 

□ 一般選抜Ⅲ期 （試験場：□ 我孫子  □ 目白） 
 

□編入学選抜 

（ □ 指定校 □ 総合型選抜（  月  日） □ 一般選抜 ） 
 

□その他（入学者選抜名：                 ） 

志望学部・学科 
 

該当する学科に☑を 

入れてください。 
 
※一般選抜の場合は、 

第 1 志望の学科に☑を 

入れてください。 

文学部 生活創造学部 教育学部 

□ 国際英語学科 

□ 史学科 

□ 心理学科 

□ 日本文化学科 

□ 生活文化学科 

□ 観光文化学科 

□ 幼児教育学科 ＊ 

□ 児童教育学科 ＊ 
 
＊ 編入学のみ実施 

受験者の連絡先 

＜住所＞ 

〒   －   

 

 

＜電話番号＞ （      ）      － 

※日中連絡が取れる電話番号をご記入ください。 

在籍（出身） 

学校名等 

＜学校名＞ ＜卒業(見込)＞ 

(西暦)    年  月 

受験上の配慮に関しては裏面をご記入ください。 

表面 



■申請理由を具体的に記入してください。 

 

 

■受験上の配慮を希望する事項（該当するものに☑を入れてください） 

解答方法や試験 

時間に関する配慮 

□注意事項の文書伝達   □試験時間の延長（1.3 倍） 

□チェック解答 

□その他（具体的にご記入ください） 

 

 

 

試験室や座席に 

関する配慮 

□１階またはエレベーターが利用可能な試験室で受験 

□洋式トイレまたは障害者用トイレに近い試験室で受験 

□座席を前列に指定   □試験室の出入口に近いところに指定 

□別室の設定 

□その他（具体的にご記入ください） 

 

 

 

持参して使用する 

ものに関する配慮 

□杖の持参使用   □車椅子の持参使用 

□その他（具体的にご記入ください） 

 

 

 

その他 具体的にご記入ください 

※必要に応じて、さらに詳細な状況を確認させていただく事があります。 
申請内容や受験キャンパスによっては対応できない場合があります。申請される場合は、 
事前にお問い合わせください。 

 

この受験上の配慮申請書を提出する際は、以下の書類をご提出ください。 

 ・医師の診断書（コピー可） 

 ・大学入学共通テストにおいて「受験上の配慮事項審査結果通知書」を交付されている場 

合は、その写しも添付してください。 

 

 

＜個人情報の取り扱いについて＞ 

 個人情報につきましては、入学者選抜の実施・修学上の対応業務のみに利用し、慎重かつ適切

に管理します。 

裏面 


