様式第１号（在学者用）

長期履修申請書
（博士前期・後期課程在学者用）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（西暦）　　　　年　　　月　　　日

人間健康科学研究科長　殿


博士前期課程／博士後期課程　　　　年
学域
学修番号
ふりがな
氏　 名

　下記のとおり、（西暦）　　　年度からの長期履修制度適用を申請します。

記


１　申請資格（該当するものを○で囲んでください。）
　　 （１）職業を有する者で、標準修業年限内での修業が困難な者
　　 （２）出産、育児、介護を行う必要があり、標準修業年限内での修業が困難な者
　   （３）その他やむをえない事情を有し、標準修業年限内での修業が困難な者

２  標準修業年限内での修業が困難な理由の概略







３　申請する長期履修期間（１年を単位とする）
　　（西暦）　　　年度10月から　　（西暦）　　　年度9月まで　　　　か年
　　　　　（↑入学年度）


４　履修計画
履修計画の概要を年度毎に記載してください。（欄は適宜拡大していただいて構いません。）
「特別研究a（又は課題研究a）」及び「特別研究b（又は課題研究b）」は、最終学年進級年度での履修を推奨します。なお、「特別研究a（又は課題研究a）」と「特別研究b（又は課題研究b）」は同時履修ができませんので、注意してください。

	　
	履修計画の概要

	
	




５　履修、修業等について特に考えていること（長期履修計画を遂行できる見通し等）














指導教員名　　　　　　　　　　　　　　　　
☐指導教員の承諾済（チェックボックスに要チェック）
※虚偽の申請があった場合は受理を取り消します。
