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単 位 認 定 調 査 申 請 書 

岩手県立大学長 殿 

 

令和９年度岩手県立大学看護学部編入学試験へ、志願区分「助産師養成特別」の

出願資格での出願を希望します。 

つきましては、単位認定調査を受けたいので、所定の書類を添えて申請します。 

 

 

 

 年   月   日 

フリガナ  

氏名 

 

 

 

現住所 

〒 － 

 

 

電話番号 

 

 （       ）      － 

 

※欄は記入しないこと。 

 

 


