
島 根 県 立 大 学 

 

 

別科助産学専攻 一般選抜  ※欄は、記入しないでください。 
 

志 願 理 由 書 
◎別科助産学専攻を志願した理由及び将来の方針等について書いてください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

学歴及び職歴（高等学校卒業からの学歴及び職歴を現在まで書いてください。） 

     年  月：  
都 道 府 
県 市 私 

立  高等学校卒業 

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

（足りない場合は裏面へ続けて書いてください。） 

ふりがな   
受 験 

番 号 

※ 

氏  名    



 

 

学歴及び職歴（表面のつづき） 

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  

 年  月～  年  月：  
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