
 
手続き代行サービス申込書 

フリガナ Mr / Mrs / Miss 性別 

氏名（漢字） 

 

（パスポートと同じローマ字表記） 男 

女 

生年月日 

（西暦）        年        月        日（満     歳） 

本籍            都道 

府県 

国籍 既婚 

未婚 

フリガナ 

現住所 〒 

TEL： 携帯電話： 

FAX： E-mail： 

帰省先住所 〒 

（   /   より） 

 

TEL： 

在校名または最終学歴 

（学校名） 

高校・専門学校・短大・大学・大学院 （       学部       学科）

在学中（    年生）/ 卒業 / 中退 

勤務先名  

TEL： 

現在の語学力（自己診断でご記入ください） 入門 ・ 初級 ・ 中級下 ・ 中級 ・ 中級上 ・ 上級 

ビザ 

学生・ワーキングホリデー・必要なし・その他（         ）

これから申請する / 現在申請中 / すでに取得済み 

身体状況（既往症、現在治療中の疾病、アレルギー、そのほか特記すべき

健康状態があればご記入ください。） 

 

 

☺ 留学希望内容 

 第 1希望／1校目 第 2希望／2校目 

学校名  

（都市名                ）

 

（都市名                ）

コース名 （週     レッスン） （週     レッスン）

コース期間 年     月     日～      年     月     日 年     月     日～      年     月     日

自分で手配する／学校での手配を希望する 

→ホームステイ・寮・その他（          ） 

自分で手配する／学校での手配を希望する 

→ホームステイ・寮・その他（          ） 

部屋（1人／2人）食事（なし／朝食／2食／3食付） 部屋（1人／2人）食事（なし／朝食／2食／3食付）

宿泊形式 

ホームステイ 

希望の場合 

ご記入下さい 

►タバコは吸いますか： はい / いいえ 

►趣味は何ですか： 

►その他の希望： 

►タバコを吸う家庭： 可 / 不可 

►子供がいる家庭：可 / 不可 

►動物がいる家庭：可 / 不可 

宿泊期間 年     月     日～      年     月     日 年     月     日～      年     月     日

空港出迎え 希望する ・ 希望しない 希望する ・ 希望しない 

 
条件書を確認した上で、上記内容の手続き代行サービスを申し込みます。 

年    月    日   （署名） 

注：未成年者の場合は親権者がご署名ください。

＜当社記入欄＞ 手続き代行サービス利用料 

￥                              （      /      /     領収） 

受付為替レート 

(        =¥         ) 

受付番号 

                        

 


