
※受付日 

 
 

※受付番号 

 

 ※印欄は記入不要 

 

令和   年   月   日 

信越情報専門学校 21 ルネサンス学院 

学 院 長 殿 

学 校 名：                       

所 在 地：                       

電 話：                       

学 校 長 名：                       

 

下記の生徒は、貴校推薦入学基準をみたし、貴校への進学に適すると認め推薦します。 

 

フ リ ガ ナ  性 別 
西暦   年（平成  年）  月   日生 

（満    歳） 氏 名   

志望学科 
情 報 技 術 学 科 ： アプリプロデュースコース 

情報 ﾋﾞｼﾞﾈｽ学科 ： ＩＣＴビジネスコース 

推薦理由 

（人物・校内活動・健康状態等） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

記入者：            ㊞ 

㊞ 


