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 社会福祉科入学試験：科目読替に関する申請書  

 
  年  月  日 

 
 
社会福祉法人 華頂会 
華頂社会福祉専門学校長 様 

 
申請者住所 

 
申請者氏名                    ○印   

 

 
□この度、以下の科目に関する履修科目読替を申請いたします。 

 
本校社会福祉科における指定科目等名 

 
 

 
読替を希望する既修得科目名 

 
 

 
← 

 
 

 
 

 
← 
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← 
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※左欄に履修免除（読替）対象として希望する本校社会福祉科における指定科目名（「現代社会と福祉」

等）、右欄に読替を希望する既習の科目（「社会福祉原論」等）を、左右対称となるように記入して

ください（欄が不足する場合、複写して複数枚提出してください）。 
※読替の対象となる科目については、「履修の手引」社会福祉科細則別表（第 11 条）で確認してくだ

さい。なお、申請があった場合でも、当該科目が読替に該当しない場合には認められない場合もあり

ます。 
※申請する既修得科目に関するシラバス、及び成績証明書を必ず添付してください。 
※読替を行う科目の数については、本学科における総履修時間の 2 分の 1 以内に限られます。なお、総

履修時間の 2 分の 1 を超過する場合、超過分の科目については、読替は認められません。 
※読替に伴う学費免除額については、読替の承認後に別途、通知します。 
 

社会福祉法人 華頂会 華頂社会福祉専門学校 

 
【学校記入欄】 
 

備  考 
 

受  付 
 
 
 
 

 
 
 
 

 


