
神戸市外国語大学 
 

 大学院説明会 申込書 
 

会場               会場 

参加日程 年    月    日 

ふりがな  

氏名 
 

所属する学校名・学科  学年 年 

住所 
〒 

連絡先電話番号 （自宅・携帯・職場） 

FAX  

e-mail  

希望する専攻・領域 

（○をしてください） 

 英語学（語学・文学・通訳/翻訳学）   

 ロシア語学     中国語学   イスパニア語学  

 国際関係学（法律/政治・経済/経営・文化）  

 日本アジア言語文化（日本語・日本文化・アジア言語文化） 

研究テーマ 

（現時点での予定で構いません） 
 

   ※この申込書に記載いただいた個人情報は、お申込み内容の確認及び何らかの事情により 

   説明会が開催できなくなった場合の連絡等、説明会開催に必要な範囲でのみ使用させてい 

   ただきます。 

 

  申込み方法  郵送・FAX・e-mail のいずれかでお申し込みください。 

   

    ◎郵送の場合  

   申込書に必要事項を記入の上、下記まで送付ください。 

   〒651-2187 神戸市西区学園東町 9丁目１  

   神戸市外国語大学 研究所グループ大学院担当 

 

  ◎FAX の場合 

   申込書に必要事項を記入の上、078－794-8160 まで FAX ください。 

   

  ◎メールの場合 

   申込書に必要事項を記入し、grad_kcufs@office.kobe-cufs.ac.jp まで送付ください。 


