	受験番号
	※


（※欄は記入しないでください。）
福井県立大学　令和９年度学校推薦型選抜

令　和　　　年　　　月　　　日



推　　薦　　書



福井県立大学長　様



　　　　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校所在地　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校名　　　　　　　　　　　　　　　　
印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校長名　　　　　　　　　　　　　　　　



下記の生徒は、人物、学業成績ともに優秀で、福井県立大学　　　　　　　学部に学ぶにふさわしい能力・適性を有しておりますので、責任をもって推薦します。

記


	氏　　　　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　男・女
	所　属　学　科
	志　望　学　科　　　　　　　　　学部　　　　　　　　　　学科

志願者氏名　　　　　　　　
	
受験番号
	※


（※欄は記入しないでください。）

	人　物　評　価
	

	学　習　状　況
	

	課外活動等の活動状況
	

	志望学部に対する適性
	

	総　　　評
	



