
帝京短期大学キャリアサポートセンター

【提出書類】

①　本用紙　および　②　自宅外通学証明書類　を併せてキャリアサポートセンターへ提出してください

年

■　通学形態変更　自宅通学 → 自宅外通学
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：
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　キャンパス住所

　自 宅 外 要 件
下記①～④に当てはまるかどうか☑を記入してください。
①～④に当てはまらず特別な理由がある場合は，⑤その他の詳細欄に記入をしてください。

当てはまる

①実家から大学等までの通学距離が片道60キロメートル以上（目安）

　生計維持者②（現住所）
生計維持者② 続柄

氏　名

　生計維持者①（現住所）
生計維持者① 続柄

氏　名

⑤その他やむを得ない特別な事情
詳細：

②実家から大学等までの通学時間が片道120分以上（目安）

③実家から大学等までの通学費が月1万円以上（目安）

④実家から大学等までの通学時間が片道90分以上であり，通学時間帯に利用できる交通機関の運行本数が1時間
　当り1本以下（目安）

フリーレントにより、左に記載の年月日から家賃・寮費発生

住所変更はないが左に記載の年月日から自宅外要件に該当

　 自宅外住所

年 月 日
 いずれかに該当す
る場合☑を記入

　 家賃・寮費発生年月日
　 (注3)

西暦 2 0

年 月 日西暦 2 0月 日

入居
➠入居月(または採用決定月)から届出日(注1)まで3カ月以内→入居日の属する月が変更始期(注2)

➠入居月(または採用決定月)から届出日(注1)まで3カ月経過→届出日の属する月が変更始期(注2)

　 契約期間 西暦 2 0 年

年 月 日　 自宅外への入居日 西暦 2 0

～

自宅外通学要件
及び提出書類の確認

「自宅外通学要件確認チャート」を確認し，以下の「対象区分」に該当することを確認

（該当する「対象区分」に☑を記入し、証明書類を添付）⇒ Ａ Ｂ Ｃ Ｄ Ｅ Ｆ

月

学科
(〇を付
ける)

生活科学科

こども教育学科

ライフケア学科

生年月日

自宅外通学(貸与奨学金) 確認用紙

提出日 西暦 2 0 日月

キャリアデザイン
　

　養護教諭　こども教育

臨床検査

柔道整復(昼)　柔道整復(夜)

専攻科 養護教諭専攻

専攻科 こども教育学専攻

専攻科 臨床工学専攻

西暦 2 0

年

フリガナ

氏名
（自署）

学年

コース
(〇を付け

る)
※専攻科以

外

日

黒い太枠線内は正確に，もれなく記入してください。 学籍番号

年

⑤その他やむを得ない特別

な事情を選択する場合

１．①～④に当てはまらない

場合は学業との関連で自宅

からの通学が困難な事由を

詳細欄に記入してください。

２．入寮義務がある場合は，

⑤の詳細に”入寮義務有”と

記入してください。


