


令和○年○月○日


公益財団法人　日本高等教育評価機構
理事長　石井　正彦　様


○○大学
 (
公印
)理事長又は学長
○○　○○


認証評価継続受審マークの交付について（依頼）

令和○年度 認証評価を受審するにあたり、「公益財団法人日本高等教育評価機構　認証評価継続受審マーク取扱要領」第2条第3項に基づき、認証評価継続受審マークの交付を依頼いたします。




大学名：　　　　　　　　　　　　　　　　
前回の認証評価受審年度：　　　　　　年度





＜本件に関わる連絡先＞
部署名：　　　　　　　　　　　　　　　　
役職名：　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　名：　　　　　　　　　　　　　　　　
住所：（〒　　－　　　）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
TEL：　　　　　　　　　　　　　　　FAX：　　　　　　　　　　　　　　　
E-mail：　　　　　　　　　　　　　　　
以上




