
記入日（西暦）　　　　年　　　月　　　日

 
 
 
 

（西暦）　　　　  年　　 月　　　　　　　　　科 卒業見込

学校名

所在地

学校長または
進路指導・担当教諭名

（〒　　　-　　　　）

印

下記の者は、人物、学業とも優良であり、

また健康状況など貴校への入学を適格と認めここに推薦します。

推薦生徒氏名

□ 指定校推薦入学
□ 学校推薦入学
※必ずいずれかに　を付けてください。

※必ずどちらかに　を付けてください。

（ふ り が な）

学校法人　敬道学園

□ 専門学校日本デザイナー芸術学院
□ 専門学校日本マンガ芸術学院
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