
 
２０２３年２月８日 

２月７日（火）実施 
医学部１次試験の欠席者の皆様へ 

東邦大学医学部 
 

２０２３年２月７日（火）に実施致しました２０２３年度東邦大学医学部 
一般入試１次試験を欠席した受験生を対象に追試験（１次試験）を実施します。 
なお、一般入試（千葉県地域枠）、一般入試（新潟県地域枠）における１次試

験欠席者は、一般入試に区分を振り替えて追試験の受験が可能です。振り替え

受験を希望しない場合は、検定料を返金します。併願している場合は、一般入

試単願に変更となるので検定料の差額を返金します。 
追試験（１次試験）の詳細は下記のとおりです。 

 
 

追試験（１次試験）実施日    ２０２３年２月２８日（火） 
集合時間：８時４５分 

 
追試験（１次試験）会場    東邦大学医学部大森キャンパス 
 
追試験（１次試験）対象者   ２０２３年２月７日（火）実施の 

本試験（１次試験）の欠席者（※） 
  
※２０２３年２月７日（火）実施の本試験（１次試験）において、試験終了時

（１７時３０分）までに欠席する旨の電話連絡をし、その欠席理由が受験生

本人の COVID-19 罹患もしくは罹患疑いである者。 
※１科目でも受験実績がある受験生は、追試験を受験することができません。 
 
 
その後の日程    
追試験（１次試験）合格発表  ２０２３年３月２日（木）正午 
              医学部構内掲示とホームページにて発表 
 

追試験（２次試験）実施日   ２０２３年３月４日（土） 
              東邦大学医学部大森キャンパスにて実施 

 



追試験（２次試験）合格発表   ２０２３年３月７日（火）正午 
              医学部構内掲示とホームページにて発表 
 

追試験入学手続き締切日    ２０２３年３月１３日（月）１５時 
 

 
 
 

【追試験（１次試験）について】 
 
◎試験科目・配点・時間割等  
 本試験（１次試験）と同様。 
 
◎追試験の手続きについて 
 添付の「追試験申請書」に必要事項を記入し、２０２３年２月１４日（火） 
必着で、本学医学部入試係へ簡易書留にて郵送してください。 
※本学が把握している１次試験欠席者と一致しない方は、入試係から連絡い  

  たします。 
※申請の段階では診断書等の書類の提出は求めませんが、後日提出を依頼す 

ることもあります。 
 
◎追試験申請書の送付先 
 〒143-8540 
 東京都大田区大森西 5 丁目 21 番地 16 号  
東邦大学医学部入試係 
 

◎受験票について 
 本試験の受験票をご持参ください。 
 追試験（１次試験）当日は、先にお送りいただく追試験申請書とご持参いた

だく受験票にて照合を行い、確認がとれた受験生のみ追試験会場への入場を

認めます。 
 本試験の受験票にて会場が「五反田 TOC ビル１３階」と記載がある方も、 
 追試験は「東邦大学大森キャンパス」で実施します。 
 
 
 



【地域枠志願者の一般入試への振替えについて】 
 
①上記の要領で一般入試追試験の申請書を期日までにご提出ください。 
②検定料の差額返金については、追試験申請書と一緒に「返金依頼書（振り替

え差額用）」をご提出ください。期日は追試験の申請と同じく２０２３年２月

１４日（火）です。 
③差額の返金にあたり、本試験を欠席した際の欠席理由が受験生本人の

COVID-19 罹患もしくは罹患疑いであることを証明する資料を併せてご提出

ください。 
 
 
 

 
【地域枠志願者の申請辞退について】 

 
〇検定料返金対象者 
２０２３年２月７日（火）実施の本試験の地域枠入試欠席者（※）のなかで 
一般入試（追試験）への振り替えを希望しない者。 

  ※２０２３年２月７日（火）実施の本試験（１次試験）において、試験終了  
   時（１７時３０分）までに欠席する旨の電話連絡をし、その欠席理由が受 

験生本人の COVID-19 罹患もしくは罹患疑いである者。 
※１科目でも受験実績がある受験生は、返金対象となりません。 

  
〇申請方法 
①「返金依頼書」をご提出ください。期日は２０２３年２月１４日（火）です。 
②返金にあたり、本試験を欠席した際の欠席理由が受験生本人の COVID-19  
罹患もしくは罹患疑いであることを証明する資料を併せてご提出ください。 

  
〇申請書の送付先 
 〒143-8540 
 東京都大田区大森西 5 丁目 21 番地 16 号  
東邦大学医学部入試係 

以上 



  年  月  日 
東邦大学医学部長 殿 

 
２０２３年度東邦大学医学部入学試験 

追試験（１次）（２月２８日（火））受験申請書 
 
追試験（１次）（２月２８日（火））を受験したく、下記のとおり申請します。 
 

受験番号 

※一般と地域枠の併願志願者は両方の受験番号を併記してください 
※地域枠志願者は、一般入試に区分を振り替えての受験となります。 
 
 

（フリガナ） 
 

受験生氏名 
 

 

生年月日 西暦      年     月    日生 

住所 
 〒 

 
 

連絡先 
（日中連絡のとれる

電話（携帯）番号） 
 

後日提出できる 
欠席理由証明書 

 

 
申請締切日：２０２３年２月１４日（火）１７時必着 
申請方法：申請締切日までに、簡易書留にて下記まで送付してください。 
        
      送付先 
       〒１４３－８５４０ 
        東京都大田区大森西５－２１－１６ 
           東邦大学医学部入試係 
 
※封筒に「追試験受験申請書在中」と朱書きしてください。 
※大雪等の関係で郵便事情に障害がある場合は、本申請書を郵送する前に下記まで 
ファックスしてくださいますようお願いいたします。（FAX：０３－３７６１－０５４６） 



 
年  月  日 

 
 

2023 年度 入学検定料返金依頼書（振り替え差額用） 

 
 

2023 年度東邦大学医学部入学検定料の返金振込を下記の通り依頼します。 
 

記 
 

 

  返金依頼理由      地域枠入試から一般入試（追試）への振り替えのため                          

                             

   

 

 返金依頼金額      20,000 円  

振込先金融機関                銀行          支店 

預 金 種 目      普通預金 ・ 当座預金  

口 座 番 号                          

口
フ

 座
リ

 名
ガ

 義
ナ

                         

 

 

返金依頼者 

志願者氏名                ㊞   

住所                      

TEL                             

 以上 

 

 



 
年  月  日 

 
 

2023 年度 入学検定料返金依頼書 

 
 

2023 年度東邦大学医学部入学検定料の返金振込を下記の通り依頼します。 
 

記 
 

 

  返金依頼理由      地域枠入試から一般入試への振り替えを行わず、                          

   一般入試（追試）を受験しないため。         

   

 

 返金依頼金額      60,000 円  

振込先金融機関                銀行          支店 

預 金 種 目      普通預金 ・ 当座預金  

口 座 番 号                          

口
フ

 座
リ

 名
ガ

 義
ナ

                         

 

 

返金依頼者 

志願者氏名                ㊞   

住所                      

TEL                             

 以上 
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