
 
令和７年度 横浜薬科大学 

総合型選抜（探究型） 
志望理由書 

本学を志望する理由と目指す将来像について、これまでの学習や活動内容に触れながら用紙の範囲内で
お書きください。 
手書きの場合は黒インクまたは黒ボールペンを使用してください。 
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