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（カスタマイズ型サブメジャー・プログラム理由書） 
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カスタマイズ型サブメジャー・プログラム／                                                              

 

１．理由 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

２．各科目とテーマの関連性 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

注）テーマに基づくサブメジャー・プログラムの可否においては，特に理由や計画の正当性

が重視されるので，十分考えた上で，具体的かつ詳細に記入すること。（別紙を添付しても

よい） 

 
                


