
様式第 2号(第 2条関係) 

 

奨 学 生 推 薦 調 書 

 

学

籍
（ 

本 

人 

記 

入 

） 

 

 

学校名                               

 

           ※科          ※課程  第    学年 

             学部           学科  ※昼間部・夜間部 

 

学籍番号         最短修業年限  年（現在から卒業までに必要な最短年限） 

 

ふりがな 

 

氏 名                    

 

 平成１９ 年  ４  月   ２  日生  １８ 歳  ※ 男・女 

 

    ※欄は、該当するものを○で囲んでください。 

学業成績の評定平均値  （   段階評価）  

 推薦

所見 

人物、成績、健康、家族状況等で特に補足を必要とするものは記入してください。 

 

 

 

 

 

 上記の者は、人物及び学業ともに優秀かつ身体健康で、貴市の奨学生として適当なものと認

め、推薦いたします。 

       年   月   日 

(あて先)村上市教育委員会 

 

学校所在地 郵便番号 

 

                      電話番号（    ）   －     

                       

学校名                  代表者職・氏名           

㊞   

                                         

 

備考 1 学籍は本人が記入し、学校では学籍簿と照合し確認してください。 

2 学業成績の評定平均値は、在学又は出身学校の在籍期間中の全履修科目の評定を合計し、

科目数で割ったものを記入すること。ただし、記入できない場合は、成績証明書を添付

すること。 

新潟県立山北高等学校 

普通 

村上 朝子 

むらかみ あさこ 

 

学 校 側 で 記 入 

※代表者・氏名の欄には校長先生の

お名前をご記入のうえ、角印を押して

ください。厳封のこと。 

４月に進学する方は記入の必要なし 

記入例 


