
2024 年  月  日 
学校法人 日本女子大学理事長 殿 

返金願 
 
下記のとおり返金していただきたくお願いします。 
 

記 
納付者・受験者情報                      （↓太枠内をご記入ください。） 

納付者住所 
〒       

 

電話番号  

納付者氏名 
フリガナ 

印 

受験者氏名 
フリガナ 

 

出身学校 
国立・公立                高等学校 
私立                   大学 
その他                  学校 

  年  月 
卒業・卒業見込             

 
返金額内訳 

納入年月日 内訳 納入済額 要返金額 

2024 年  月  日 入学検定料 円 円 

  円 円 

  円 円 

合計 円 円 

 
振込先                 
フリガナ  フリガナ  預金種目 

銀行名 
銀  行 
信用金庫 

支店名 
                        

支店 
普通   

店番号    口座番号        
フリガナ  

口座名義 

 
返金理由（大学記入欄） 
 

 

↑フリガナを必ずご記入ください 


