	입 학 원 서
	

	
	
	수험번호
	(*기재하지 말 것)
	

	정책대학원 최고위정책과정
	


	지원자
인  적
사  항
	성 명
	한 글
	
	성 별
	남 ∙ 여

	
	
	한 자
	
	연 령
	만   세

	
	
	영 문
	

	
	주민등록번호
	
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	

	
	실제생년월일
	     년   월   일 (양력/음력)


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	4.5cm×5.5cm
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	사    진
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	학력
사항
	      .    .            고등학교 졸업

	
	      .    .    .        대학교        학과(졸업∙중퇴∙수료)

	
	      .    .    .        대학원        학과(석사/박사학위취득∙중퇴∙수료)

	직장
	직 장 명
	
	직 위
	

	
	직장주소
	(    -    ) 

	
	전화번호
	
	Fax번호
	

	홈페이지
	
	E-mail
	

	휴대폰
	
	자택전화
	

	자택주소
	(    -    ) 

	추천인
	성명
	               (날인 또는 서명)
	지원자와의 관계
	

	
	직장
	
	직  위
	

	[bookmark: _GoBack]본인은 귀 대학원 최고위정책과정에
    입학하고자 소정의 서류를 갖추어 지원합니다.
20   년     월     일
지원자 성명                   (날인 또는 서명)
고려대학교 총장 귀하
	

	
	

	면  접  기  재  사  항

	※면접 대체용 기재사항입니다.
	
	
	수험번호
	(*기재하지 말 것)

	인적사항
	성명(한글)
	
	성 별
	남  ∙  여

	
	성명(한자)
	
	연 령
	만     세

	직  장
	직 장 명
	
	직 위
	

	
	업    종
	
	전화번호
	

	
	자본금
	
	종업원수
	
	20    년 매출액
	


※ 최종 직장명을 적어주시고, 2개 이상의 직장이나 경력이 있으면 최종 경력부터
기재하시오.
	경력사항 
및 
이력사항
	년 도
	직    장    명
	직  위
	비고

	
	-
	
	
	

	
	-
	
	
	

	
	-
	
	
	

	
	-
	
	
	

	
	-
	
	
	

	
	-
	
	
	



	
	  ☞ 현 직장의 사업내용 및 소개
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


  ※ 기재난이 부족할 경우 별지 첨부하시기 바랍니다.

