
2026 年度　SBC 東京医療大学

　　一般選抜C日程（小論文型）　①入学志願書

写真貼付欄
〈写真貼付の注意〉
■出願前3ヶ月以内に

撮影したものを使用
■正面上半身無帽の写真
■写真寸法は4㎝×3㎝
■写真裏面に必ず志望学科・

氏名を明記
■全面のりで剥がれないよう

しっかりと貼る

受験番号
※本学記入欄

フリガナ

生年月日 （西暦） 年　　　月　　　日氏 名

現
住
所

〒

携帯電話番号 自宅電話番号

o をつけてください。

高等学校等卒業後の学歴・職歴
年 月 学歴・職歴

※本学記入欄

送付先住所（合格通知等の送付先が現住所と異なる場合のみ記入をしてください）
〒

出
身
校

所在都道府県
都道府県名 設置（〇を付ける）

　国　・　都　・　道　・　府　・　県
　市　・　私　・　その他（ ）　立

学校名 学期制 ( ）学期制

課程 全日制　・　定時制　・　通信制
学科は〇をつける
か記入、コース名
はあれば記入

普通科・その他（ 科）

コース（ ）

卒業（見込）
年月

記入、〇をつける

（西暦）　 年　　　　月

卒業　・　卒業見込

高卒認定（大検）
合格（見込）年

記入、〇をつける

（西暦） 年　　　　　月

卒業　・　卒業見込

Web 出願登録(Googleフォーム)が完了している

入学検定料支払いが完了している

試験日：2026年３月11日（水）

志望学科に○をつけてください
理学療法学科

整復医療・トレーナー学科

看護学科



2026 年度　SBC 東京医療大学

受験番号　※大学記入欄

　　一般選抜C日程（小論文型）　②志望理由書

本学を志願する理由を 500 字以内で書いてください。ボールペンまたは万年筆で横書きで記入してください。（鉛筆不可）

フリガナ

氏名

志望学科

5

10

15

20

25



2026 年度　SBC 東京医療大学

　　　一般選抜C日程（小論文型）　③写真票

フリガナ

氏名

受験番号
※大学記入欄

写真貼付欄
〈写真貼付の注意〉
■出願前3ヶ月以内に

撮影したものを使用
■正面上半身無帽の写真
■写真寸法は4㎝×3㎝
■写真裏面に必ず志望学科・

氏名を明記
■全面のりで剥がれないよう

しっかりと貼る

試験日：2026年３月11日（水）

志望学科に○をつけてください

理学療法学科

整復医療・トレーナー学科

看護学科



【封筒貼付用宛名シート】

切り取り線

速　　達

(郵便局記入欄)

簡易書留・速達 簡易書留
引受番号折り曲げ厳禁

水濡れ厳禁

志望学科　※志望学科をご記入ください。

選抜区分 一般選抜C日程（小論文型）

住所

電話

氏名
(フリガナ)

(漢　字)

【注意事項】
切り取り線に合わせて切り取ってください。
市販の「角２封筒」にこのシートを貼り、提出書類を封入し、郵便局の窓口に簡易書留速
達の郵送料とともに提出してください。

〒279－8567

千葉県浦安市明海5丁目8-1

切手貼付欄 SBC東京医療大学
　入試課　行

【入学願書在中】

〒

※住所等ご記入ください。

学科


