
様式第１号（第４条関係） 

 

                          年  月  日 

 

 

  広島市立大学長  様 

 

 

                   ふ り が な       
 

                   氏 名           ㊞ 
 

                         年  月  日生 

 

 

           科 目 等 履 修 生 入 学 許 可 願                 

 

 貴学科目等履修生として，下記のとおり履修したいので御許可ください。 

 
 

記 
 
    

  最 終 卒 業 学 校           

    

    

  現      職   

    

                  年   月   日 から  

  履 修 期 間           

                  年   月   日 まで  

    

  履 修 の 理 由           

    

          

   授 業 科 目        前期・後  単位認   授 業 科 目        前期・後  単位認  

            単位数  期・通年  定の要            単位数  期・通年  定の要  

  (学部又は研究科)       の別    ・不要  (学部又は研究科)       の別    ・不要  

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

   



様式第２号（第４条関係） 

 

           承      認      書                 

 

 

 

                            年  月  日 

 

 

 

  広島市立大学長  様 

 

 
 

 
                会社等住所 
 
                会 社 等 名      
 
                所属長職名 
  
                所属長氏名             ㊞ 

 

 

 

 下記の者が貴学科目等履修生となることを承認します。 

 

                 記 

 
    

  所属部課及び職名   
    

    

  氏      名   
    

    

                  年   月   日 から  
  承 認 期 間           
                  年   月   日 まで  
    

    

  備      考   
    

   

 
 


