
受験番号

学校法人中央工学校

フリガナ

ｱﾙﾌｧﾍﾞｯﾄ

〒

小学校

＜保護者・緊急連絡先＞

℡：

℡：

□志願者住所に同じ

□志願者住所に同じ

志
望
学
科
・
入
試
区
分

　ブリッジエンジニア科

　□　専願　　　　　□　併願

□  推薦入試 （指定校）

□  一般入試

       年　  　　月～　　　　　　年　　  　月
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   [卒業 ・ 他]

       年　  　　月～　　　　　　年　　  　月
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   [卒業 ・ 他]

       年　  　　月～　　　　　　年　　  　月
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   [卒業 ・ 他]

＜卒業後の希望進路＞

　　　　□就職　　　　　　□進学　　　　　　□その他　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

氏　　　　　　　　　名 住　　　所　　　・　　　電　　　話　　　番　　　号 勤  務  先  /  通  学  先 続　　柄

＜学歴・学習歴等＞　＊日本国及び日本国外での学習歴、また中途退学した学校も記入すること。
学　　　校　　　名　　 在　　　　学　　　　期　　　間 年　数

       年　  　　月～　　　　　　年　　  　月
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  [卒業 ・ 他]

       年　  　　月～　　　　　　年　　  　月
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   [卒業 ・ 他]

生　　　　年　　　　月　　　　日 メ　　　ー　　　ル　　　ア　　　ド　　　レ　　　ス

年　　　　　　　月　　　　　　　日 @

　現　　　　　住　　　　　所　　　（マンション名・部屋番号まで記入すること） 電　　　話　　　番　　　号

入学志願書
　　年　　　月　　　日現在

中央工学校OSAKA　校長 様

＜志願者＞

氏
 

名



学校法人中央工学校

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

下記の者は、貴校への入学を適格と認め推薦します。

フリガナ

推薦理由：学力的資質、人物・行動、課外活動等についてご記入ください。

担任（記入者）氏名 ㊞

電話 番号：

校  長  名：

氏
 

名

生
年
月
日

年　　　　　　月　　　　　日

志
望
学
科

所  在  地：

推薦書
　　年　　　月　　日

中央工学校OSAKA　校長 様

学  校  名： ㊞



記入日： 名前：

志望理由書
高等学校での学びを通して身につけたことや、これまでの経験を踏まえて、入学後に学びたいこと・将来の
目標についてなど、本校入学を志望する理由を500字以内で書いてください。



学校法人中央工学校

差出人

出
願
書
類
在
中

氏　名

住　所

7 2

大阪府豊中市寺内一丁目1‐43

 中央工学校OSAKA 

国際系入試係 行

書
留

書留料金
分の切手を
貼付のこと

5 6 1 0 8


