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大学・短大・高校 学部 年在  ・ 　   年卒

※太枠内は必須の記入項目となります。ご協力いただけますようよろしくお願い致します。

※下記のいずれかにチェックをお付けください。

□ LEC受講生 □ 独学している
□ 他社受講生（学校名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

今後の参考のために是非アンケートにご協力いただきますようお願いいたします。

（　　　　　　　）回目

①難しいと感じた科目 （順に３科目まで）　　　選択式　１（　　　　）　２（　　　　）　３（　　　　）
択一式　１（　　　　）　２（　　　　）　３（　　　　）

②やさしいと感じた科目 （順に３科目まで） 選択式　１（　　　　）　２（　　　　）　３（　　　　）
択一式　１（　　　　）　２（　　　　）　３（　　　　）

③自己採点結果

／ 5 ／ 10 ／ 5 ／ 5

／ 5 ／ 10 ※ ／ 5 ／ 10

／ 5 ／ 10 ※ ／ 5 ／ 10

／ 5 ／ 5 ／ 5 ／ 10

※徴収法含む ／ 40 ／ 70

※下記のいずれかにチェックをお付けください。

□ 合格したため、今後の進路について相談したい。

□ 来年再チャレンジしたいので、自分に合う講座について相談したい。

□ 来年の受験に向けて、今後の学習方法について相談したい。

□ 正直、勉強を続けようかどうか迷っている。講師のアドバイスがほしい。

□ その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

【担当講師による所感・アドバイス内容】

ＬＥＣ東京リーガルマインド

　　　月　　日（　　　　　本校）　講師氏名（　　　　　　　　　　　　　）

2024年に向けて合格発表後個別相談会　相談シート・アンケート（　　　本校）RH24001

e-mailアドレス
（お持ちの方）

ＰＣ

労基法・安衛法

合計

出身校

生年
月日

社会一般

今回の受験をするにあたり、どちらの予備校を利用されましたか？

科目 択一 科目

（2） 科目ごとの難易度はいかがでしたか。自己採点結果を教えて下さい。（必須）

当社では、ご記入いただいた個人情報は、教材発送、お客様へのご連絡、資格試験の情報提供、当社のサービス・商品・人材募集等のご
案内、 成績発表、答案の公表、本試験の結果確認、ロッカー・ビデオブース・自習室等の施設利用状況に関する施設内掲示,資格試験等
試験主催団体への提供その他アクセス状況の分析等の目的に利用させていただきます。また、当社は、お客様に質の高い総合情報を提供
させていただくために、当社の関連会社等（以下「LECグループ」といいます）と個人情報を共有させていただき、LECグループ各社の
サービス・商品等に関するご案内に利用させていただきます。なお、個人情報の取り扱いに関しましては、当社のプライバシーポリシー
（https://www.lec-jp.com/privacy.html）をご確認ください。

(3)本日、相談したい事項をお聞かせください。（必須）

今年の本試験についてお尋ねします。（必須回答項目）

（1） 何回目の受験ですか（必須）

上記について記入が終わりましたら、本日相談する講師にお渡しください。

※講師は必ず下記項目、日付、本校名、氏名を記入し事務局へ提出

労働一般

択一

雇用保険法

健康保険法

厚生年金保険法

国民年金法

労災保険法

選択

RV2310081

住所

携帯

LEC会員番号を記入された方は以下の枠内の記載は不要です

選択

 男・女 Ｓ・H 　　　年　　月　　日（　　歳） 性別

LEC会員番号

（ふりがな）
氏名

ＴＥＬ

職業 社会人・自営業・学生・主婦・無職　


