
国際医療福祉大学

海外在住経験報告書
No.　　　　　　

※帰国生および外国人学校卒業生特別選抜に出願する者は全員提出すること（海外在住経験が無い者を含む）
※一般選抜、大学入学共通テスト利用選抜に出願する者は海外において２学年以上（小学校入学以降）の学修歴を有する場合のみ提出

フリガナ

氏　名

日本語能力（該当するものに○）

全く不安を感じない

やや不安を感じる

ほとんど不可能である

在住国・地域 期間 学校および勤務先

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

  年 　月～　　  年 　月（ 　年 　ヶ月）

日本以外での通算在住期間� 年 　ヶ月

※志願者が当時在住していた国・地域と学校の所在国・地域が異なる場合は、校名に所在国・地域を付記してください。

高等学校以降の履歴において、海外在住となった経緯（目的）を説明してください。

（記入例）

日本 2005 年  ９  月～ 2012 年  ３  月（６年６ヶ月） 未就学
日本 2012 年  ４  月～ 2013 年  ７  月（１年４ヶ月） ○○○小学校　転学
台湾 2013 年  ８  月～ 2018 年  ７  月（５年０ヶ月） □□□小学　卒業
アメリカ合衆国 2018 年  ８  月～ 2021 年  ７  月（３年０ヶ月） △△△ Junior High School　卒業
日本 2021 年  ８  月～ 2025 年  ３  月（３年８ヶ月） ○○○ International School　卒業見込
日本以外での通算在住期間� ８年０ヶ月

【記入上の注意】
１）志願者が 自筆 で、出生時から現在に至るまでのそれぞれの国・

地域での在住期間（日本での在住期間を含む）または学校および
勤務先の在籍期間を記入してください。

２）校名および勤務先のほか、卒業見込・卒業・転学・転入学・中退・
退職・在職等の状況を明確に記入してください。

３）１枚の用紙で記入欄が不足する場合は、記入前にコピーをとる
か、本学ホームページからダウンロードして複数枚提出してくだ
さい。

４）年月は 西暦 で記入してください。

2025年度 様式２


