	令和９年度熊本大学学校推薦型選抜Ⅰ
※

推　 　薦　 　書
令和　　年　　月　　日
熊本大学長　殿
学校所在地
公　印

学　校　名
学校長氏名
記載責任者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　印

下記の者を、貴大学の学校推薦型選抜志願者として責任をもって推薦します。
なお、下記の者については、他の国公立大学が実施する学校推薦型選抜及び貴大学の他の学校推薦型選抜への推薦はしていないことを誓約します。
記
１．被推薦者
	志願する学部等名
	
	志願する
学科等名
	

	フリガナ
	
	生　年　月　日
	令和　　年　　月
卒業・卒業見込み
修了・修了見込み

	氏　　名
	
	平成
	　年　　月　　日生
	



２．推薦理由
	（能力・適性等）



※作成時にはこのテキストボックスごと削除してください。

・推薦理由欄は、記入要領に基づき、この枠内に収まるように記載してください。
・（能力・適性等）（学業）（人物）（生活態度）（その他）の各項目は、記載する分量に応じて、適宜、行を調整してください。
・なお、（その他）を記載する場合は、“（その他）”を追加のうえ、記入してください。

（学業）




（人物）




（生活態度）







