
様式第2号(第3条関係) 

 

推 薦 書 

ふ り が な 

氏 名 
  

生 年 月 日 年  月  日 

住 所   

本 籍   

成 績 

1 非常に優れている。 

2 優れている。 

3 普通 

4 やや劣っている。 

5 劣っている。 

入学時の成績順位 

 

入学者   人中  位 

 

 

家 計 

学費等の状況から奨学資金が 

1 特に必要と認める。 

2 必要と認める。 

3 必要がないと認める。 

健 康 診 断 

(検査の名称) 

 

検査の期日  第   学年       年  月  日 

 

検査の結果  良 好 ・ 不 良 

推 薦 意 見 

(人物、家庭等について) 

 釜石市医療・福祉等従事者奨学資金の貸付けを受けようとする上記の者について、推薦

書を提出します。 

 

年  月  日   

 

 

 釜石市長 宛て 

 

学校等の住所                 

 

学校等の名称                 

 

学校等の長               印  


