
令和○年度入学生対象 リーダー優遇制度申請書 

 

令和  X 年  X 月  X 日 

 

 

比治山大学 

  学長 宮谷 真人 殿 

入試名称 

受験する入試種別の□に✓（チェック）をしてください 

総合型選抜 □ 前期 A 日程  □ 前期 B 日程     □ 前期 C 日程    □ 後期 

学校推薦型選抜 □ 指定校制   □ 公募制・専願  □ 公募制・併願 

一般選抜 □ Ａ日程    □ Ｂ日程        □ Ｃ日程 

大学入学共通テスト利用選抜 □ Ａ日程    □ Ｂ日程        □ Ｃ日程 

第一志望学科 

第一志望学科の□に✓（チェック）をしてください 

現代文化学部 

□ 言語文化学科  □ 社会デザイン学科  □ 社会臨床心理学科  □ 子ども発達教育学科 

□ 美術学科 

健康栄養学部 □ 健康栄養学科 

フリガナ  ヒジヤマ  ハナコ 

氏 名  比治山 花子 

生年月日     平成 X 年   X 月   X 日 生 

生徒会執行部 

高等学校在学中に，次の執行役員を半年以上経験した場合は○をしてください 

生徒会長 ・ 副会長 ・ 会計または財務委員長※ 

上記役員で活動した期間   ：     年    月 ～     年    月 

クラブ部長 

高等学校在学中に，部員が 3 名以上のクラブ部長を半年以上経験したクラブの名称を記入してください（同好会除く） 

 バレーボール部 

上記クラブ部長を務めた期間 ：  令和 X 年   X 月 ～  令和 X 年   X 月 

※ 役員名称が「会計」や「財務委員長」だけでなく，生徒会費を管理する役割を経験した場合も対象となります。 

 

上記について，内容に相違がないことを証明いたします。 

学校名称 ： ○○県立○○高等学校       

 

 

学校長名 ： ○○ ○○             

印 

「記入日」及び枠内は， 

本人が記入してください。 

✓ 

「学校名称」及び「学校長名」は， 

出身学校へ記入を依頼してください。 

✓ 



令和 9 年度入学生対象 リーダー優遇制度申請書 

 

令和    年    月    日 

 

 

比治山大学 

  学長 宮谷 真人 殿 

入試名称 

受験する入試種別の□に✓（チェック）をしてください 

総合型選抜 □ 前期 A 日程  □ 前期 B 日程     □ 前期 C 日程    □ 後期 

学校推薦型選抜 □ 指定校制   □ 公募制・専願  □ 公募制・併願 

一般選抜 □ Ａ日程    □ Ｂ日程        □ Ｃ日程 

大学入学共通テスト利用選抜 □ Ａ日程    □ Ｂ日程        □ Ｃ日程 

第一志望学科 

第一志望学科の□に✓（チェック）をしてください 

現代文化学部 

□ 言語文化学科  □ 社会デザイン学科  □ 社会臨床心理学科  □ 子ども発達教育学科 

□ 美術学科 

健康栄養学部 □ 健康栄養学科 

フリガナ  

氏 名  

生年月日        年    月    日 生 

生徒会執行部 

高等学校在学中に，次の執行役員を半年以上経験した場合は○をしてください 

生徒会長 ・ 副会長 ・ 会計または財務委員長※ 

上記役員で活動した期間   ：     年    月 ～     年    月 

クラブ部長 

高等学校在学中に，部員が 3 名以上のクラブ部長を半年以上経験したクラブの名称を記入してください（同好会除く） 

 

上記クラブ部長を務めた期間 ：     年    月 ～     年    月 

※ 役員名称が「会計」や「財務委員長」だけでなく，生徒会費を管理する役割を経験した場合も対象となります。 

 

上記について，内容に相違がないことを証明いたします。 

学校名称 ：                  

 

 

学校長名 ：                  

印 
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