調　査　書
	フリガナ
	                                             
	生年月日
	西暦　　　　　　年　　 　　月　 　　　日

	氏名
	                                             
	
	

	住所
	〒                  
                                                                         
電話（　　　　　）　　　　　　－
	性別
	男　・　女

	入学年月日
	西暦　　　　　　年　　　　月　　　　日
	卒業(見込み)
年月日
	西暦　　　　　　年　　　　月　　　　日

	学習の記録
(5段階評価)
	教科
	国
語
	社
会
	数
学
	理
科
	音
楽
	美
術
	保
健
体
育
	技
術
家
庭
	外
国
語
	選択科目
	資格・特別活動等
	                      
                      
                      
                      
                      
                      
                      
                      

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	3年
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2年
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	1年
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	学習に関する
所見
	                                           
                                           
                                           
                                           
	人物の概況
(行動・生活等)
	                                           
                                           
                                           
                                           

	備考
	                                                                                                           
                                                                                                           



上記の記載事項は、事実と相違ないことを証明します。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　西暦　　　　　　　年　　　　　月　　　　日

学校所在地　〒　　　　　　　　　　　　                        　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
                                                                                                                      

校名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

公印

印

校長名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  　　記載責任者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   

[image: ]※現在、中学3年生の方に関しましては、出願時期に応じて記載できる学期までの内容をご記入ください。
※本書類記入後は、厳封の上、志願者本人にお渡しください。
※調査書の作成が不可能な場合は、卒業証明書の作成をお願いします。
※調査書は、本校所定の書式・各都道府県の書式いずれでもご提出いただけます。

学校推薦書類
自己推薦書類

学 校 推 薦 書
[bookmark: _Hlk76583161]
西暦　　　　　年　　　月　　　日　　


　　学校法人 郁文館夢学園
　　ID学園高等学校 学校長殿　　　　　　　　　　 　　中学校名　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　
[bookmark: _Hlk146125788]
推薦者氏名　 　　　　　　　　　　　　　　 　　　
役職名　 　　　　　　　　　　　　　　 　　　　
〒　　    　　　　　　　　　　　　　　　
学校所在地　 　　　　　　　　　　　　　　　 　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

下記の生徒は、推薦入学志願者として適格と認めます。


	[bookmark: _Hlk76583193]フリガナ
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	西暦　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　日 生

	生徒氏名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	

	西暦　　　　　　　年　　　　　月　　卒業　・　卒業見込　　
	担任氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   　

	推薦理由
                                                                                                                   　
                                                                                                                      


　　※推薦者は、学校長、進路指導担当、担任のいずれかとします。
学校推薦書類
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