海 外 渡 航 届　（学　部）

　　年　　月　　日

九 州 大 学 文 学 部 長　　殿
入 学 年 度　　　　　　年度

所　　　 属　　　　　　　　　専門分野

学 生 番 号　　　　　　　　　　　　　

本 人 氏 名　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　 　　　　 　　　      〃  連絡先    〒
　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　℡

下記のとおり海外渡航いたします。
なお，渡航中万一事故等が生じた場合，保証人及び本人が一切の責任を負うことを

誓約します。

記

	渡航目的
	

	渡 航 先
	

	出    国
	令和　　　年　　　月　　　日
	帰　　国
	令和　　　年　　　月　　　日

	日程・経路
	

	連   絡   先
	本 国
	

	
	海 外
	

	確   認   者
	保  証  人
	氏  名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	
	現住所
	〒

℡

	
	指 導 教 員
	氏  名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


