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双葉外語学校 COLLEGE OF FUTABA　FOREIGN LANGUAGES

入学願書  APPLICATION FOR ADMISSION

氏名(ローマ字)
Family/Given name(s) (As in passport)

写真
PHOTO
(recent)

3.0cm x 4.0cm
head and shoulder

without hat, full face.

氏名(漢字)
Name in Chinese characters if any

国 　籍
Nationality

出生地
Place of birth

生年月日
Date of birth

性別
Sex

男 Male 配偶者の有無
Marital status

有 Married

女 Female 無 Single

有効期限
Date of expiry

本国での現住所
Home address

電話
 Tel

旅券番号
Passport No.

発行年月日
Date of issue

緊急連絡先
Emergency contact

氏名
Name

関係
 Relationship

電話
 Tel

中退
Registered enrollment Graduated In school Temporary absence Withdrew from school

在籍状況 卒業 在学中 休学中

専門学校
Docter Master Bachelor Junior college Colleges of technology

大学院（博士） 大学院（修士） 大学 短期大学

高等学校 中学校 その他 (                                                                          )
Senior high school Junior high school Others

学校名 卒業又は卒業見込み年月日
Name of the school Date of graduation or expected graduation 

日本語学習歴 有 Yes 学習期間 学校名又は使用教科書
Japanese education history 無 No period Name of school or textbook used

日本語能力 日本語能力試験 級合格] 日本留学試験（日本語）
Japanese language ability Japanese language proficiency test [passed Level ]  Examination for Japanese University (EJU)  [        points]　

E-F レベル level E-F Ｐoints]

日本語課程 Regular course

J - TEST A-D レベル level A-D Ｐoints]

査証申請予定地 Place to apply for visa (                                                                                 )

入学時期 Registration コース Program

1月 January □1年3ヶ月コース 1year and 3months program

4月 April □1年コース 1year program  or  □2年コース 2year program

短期語学研修コース Short term course

在学予定期間

7月 July □1年コース 1year program  or  □1年9ヶ月コース 1year and 9months program

10月 October □1年6ヶ月コース 1year and 6months program  or  □2年コース 2year program

国 Country： エージェント名 Agent name：

入学時期
Registration

月

支社（支店） Branch： 担当者名 Contact name ：

エージェント記入欄 For agent use only

□ヶ月Month(s)

□ヶ月Month(s)

Expected period of study at the institute □週間Week(s)

その他(聴講生)のコース　Another course

Registration Expected period of study at the institute □週間Week(s)

Month

月
Month

入学時期 在学予定期間


