
융합예술대학원 입학원서

2024학년도 (전기/후기) 수험번호

지
원
사
항

과정  

사  진

(3.5Cm x 4.5Cm)

탈모상반신 

최근3개월 이내 촬영

지원학과

전공

지

원

자

성 명

한글 한자

영문 국적

생년월일 성별 주민등록번호

주 소

자택

직장

시험중 
연락처 전화

자택 휴대전화

직장 E-mail

학

력

학위등록번호
(등록자만기재)

학사

학사

석사

석사

경

력

기간
기관명 직위 비고

부터 까지

병 역
□군필     □미필     □면제     □복무중     □의가사      □소집해제     □특례     □기타

복무기간 군 별 군 번 제대구분

비상
연락망

전화번호

전형료 납부

주 소

근무처 전화번호

   위 기재 사항은 사실과 틀림이 없으며 귀 대학원에 입학하고자 소정의 서류를 갖추어 지원합니다.

년      월      일

지원자 : (인)

세종대학교 융합예술대학원장 귀하 ※ 접수자 :

추천인

설문 답

세 종 대 학 교


