年　　月　　日
復 学 願

　　　　　  　　　　　　　学長殿
	学部・学科：
	

	学籍番号：
	

	氏名：
	印　

	保護者氏名：
	印　



下記のとおり復学したく、ここにお願い申し上げます。

記
1.　休学期間
　　　　　　　　年　　月　　日　～　　　　　年　　月　　日

2.　休学の理由
	[bookmark: _Hlk136252076]



3.　復学希望日
　　　　　　　　年　　月　　日

4.　復学の理由
	



5.　添付書類・その他
	



以上
