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 1：普通科　2：理数科　3：農業科　4：工業科　5：商業科
 6：総合学科　7：その他（　　　　　　）

 ※記入しない

出
身
高
校

 高校ｺｰﾄﾞ (大学入学共通テストと同じ)  高校名 高校課程

- -

 1:全日制　2:定時制　3:通信制　4:高卒認定
 5:その他（　　　　　　）

 卒業・卒業見込み　年月（西暦）

電話
番号

緊
急
連
絡
先

 氏　　名 続　柄
11:母　12:父
13:祖父母　14:その他

- -
電話
番号

年齢
満

歳
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志
願
者
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〒 -

年 月

1

志
　
願
　
者

 フリガナ　 　注）フリガナと漢字氏名欄は、姓と名の間は１文字空け、濁点（゛）、半濁点（゜）は同一枠内に記入してください。
性別

男 女

 氏　　名 生年月日（西暦）  注）誕生月・日が一桁の場合 「01月01日」と記入

003 令和９年度　川崎市立看護大学　願書  　　写真貼付欄

　正面上半身　脱帽
　最近3ヶ月以内撮影
　全面貼付のこと
　写真裏面に油性ペン
　で氏名を記入してく
　ださい

 　縦4cm×横3cm

（社会人選抜）
願書は必ず鉛筆（ＨＢまたはＢ）、もしくはシャープペンシルで記入してください。

入試区分
(コードは右記参照)

　11：社会人選抜

※受験番号(記入しない)

1

※印の欄には記入しないでください。



※　ここに貼付してください。

入学選考料振込済確認書類貼付欄


