
  年  月  日 

西武学園文理中学校  

転入学・編入学 志願書 

 

 

在学歴（小学校卒業以降の在学校歴をお書きください） 

                            

 

                           (確認印) 

 

フリガナ  性別（○で囲む） 

写真をお貼りください。 

・最近 3 ヶ月以内 

・カラー 

・３cm×４cm 

志願者氏名 
 

男 ・ 女 

生年月日    年    月    日 生 

転・編入 

希望学年 
西武学園文理中学校  第     学年 

現在の在籍校 
    都道 

府県 

  

     立         中学校 

 現在の学年：第    学年 

現住所 

〒     －     

 

連絡先 

〒     －     

 

フリガナ  

連絡先 

電話番号 

自宅 

保護者氏名 
 携帯 

 

在籍期間 
都道府県名 

（国・都市名） 

学校名 

（海外校については学校種に○） 

  年  月 

  ～  年  月 
  年  ヶ月 

  学年 

～  学年 

 

（現地校・ｲﾝﾀｰﾅｼｮﾅﾙｽｸｰﾙ・日本人学校・その他） 

  年  月 

  ～  年  月 
  年  ヶ月 

  学年 

～  学年 

 

（現地校・ｲﾝﾀｰﾅｼｮﾅﾙｽｸｰﾙ・日本人学校・その他） 

  年  月 

  ～  年  月 
  年  ヶ月 

  学年 

～  学年 

 

（現地校・ｲﾝﾀｰﾅｼｮﾅﾙｽｸｰﾙ・日本人学校・その他） 


