
令和元年度防衛省事務系夏期インターンシップ応募票（学生用）

２０１９年　　月　　日現在
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ ゴシック" \* hps16 \o\ad(\s\up 11(ふり),氏)　　EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ ゴシック" \* hps16 \o\ad(\s\up 11(がな),名)：

	昭・平　　年　　月　　日生まれ（　　歳）　　男・女　　

	現住所
	連絡先

	〒

	電話番号：
E-mail ：

	家族等連絡先（緊急連絡先）

	氏名（続柄）：
住所：
電話番号：

	学歴

	高校　：　　　　　　　　　　高校

	大学　：　　　　　　　　　　大学　　　　　　　学部　　　　　　　学科　（学年：　　　　　）

	大学院：　　　　　　　　　　大学　　　　　　　研究科　　　　　　専攻　（学年：　　　　　）　

	ゼミ・研究テーマ

	

	部活動・サークル

	

	進路希望（複数可）

	

	今年度参加・応募予定のインターンシップ（官民問わず）

	


※上記個人情報は、インターンシップの業務のみに使用します。
１ 志望動機・本インターンシップに期待すること（６００字程度）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


２　参加希望期間
括弧内に参加希望順位をお書きください。参加不可の期には、×印をご記入ください。
（　　）　第１期　：　２０１９年８月１９日（月）～８月２１日（水）

（　　）　第２期　：　２０１９年８月２６日（月）～８月２８日（水）
（　　）　第３期　：　２０１９年９月　２日（月）～９月　４日（水）
３ 語学力

　外国語名（レベル）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　（例：日常会話程度、TOEIC、TOEFL　○○点）

４　自己ＰＲ、ご意見、ご要望等自由に記入してください（４００字程度）
	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	


５　大学側推薦者（指導教員）署名　（又は記名捺印）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　（指導教員がいない場合は、教務係担当者の署名でも可）



写真





たて４cm


×


よこ３cm
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