
　

組合員番号 　　　　九州大学生活協同組合

ふりがな

氏     名

所属 年次

連絡先
（現住所）

取得年月日

　　年　　月

　　年　　月

　　年　　月

　　年　　月

※ある場合には下記に留学先国名・留学先学校名を記載して下さい。

留学先国名：

留学先学校名：

留学先要求スコア： 点

＊使用テキストをお持ちで不要の場合は○をつけて下さい。手配は致しません。

① Official　Guide　NEW　TOEFL　ｉＢＴ（洋書）　　　生協講座3671円

② TOEFL　TEST対策　iBT　リーディング（和書）　　生協講座2079円

＊いずれか○をつけて下さい。

① ベルリッツコースを申し込む

② 申し込まない
＊いずれか○をつけて下さい。

① 参加した

② 参加していない

注） １．ペンまたはボールペンで明記すること。

２．この申込は、1１月１0日以降の店舗受講手続（講座費用の支払等）終了して契約の成立となります。

申込受付日 　　　　月　　　　日 店舗名 担当者 申込累計番号（文購書記入）

受講手続日・入
金日

　　　　月　　　　日 金額 担当者

返金等処理日 　　　　月　　　　日 担当者

【TOEFL学内講座申込書】

                

男  ・  女

携帯メールアドレス

携帯番号

      　　          学部（学府）                        学科                        専攻 

〒          - 

TOEFL　　iBT(ある場合）                      点

その他

種類 得点・級

＊講座中の生協、ベルリッツからの連絡は携帯メールを基本にします。

TOEFL　　PBT                      点

※この書類に記載された個人情報の取り扱いについては、九州大学生協個人情報保護規程に則り、厳重かつ適正に行います。

ガイダンス参
加の有無確認

使用テキストを
お持ちの場合

点 ・ 級

点 ・ 級

講座定員に達
しなかった場
合の希望

留学予定

ある  ・  ない

資格等


