
公益財団法人 公益推進協会ライト工業みらい奨学基金 奨学生推薦書 

フリガナ  在学校名 

 

高等学校 

 

    年 
生徒氏名 

学力 

 推薦時又は直近の席次(学年)   人中  位 

評 定 平 均 値 

高等学校の第１学年から出願時までの履修科目の評定を、すべて合

計し、全履修科目で除した数を記入のこと。なお、評定は、5段階法

によること。 小数点以下2位を

四 捨 五 入 

人物 

 学校における選考委員、担任教師等の所見、生徒指導要録の「行動及び性格」等の諸記

録を基に総合的に判定すること。 

該当するものを○で

かこんでください。 

 Ａ 特に人物がすぐれ、奨学生として適格である者 

 Ｂ 奨学生として適格と認められる者 

 Ｃ 奨学生としてやや難はあるが適格と認められる者 

推
薦
所
見(

人
物
・
学
力
・
家
庭
等) 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  上記の者は、人物、学力ともに優秀かつ健康で、貴財団の奨学生として適当であると認め

推薦します。 

 

      年  月  日 

 

  公益財団法人公益推進協会 代表理事殿 

 

学校長                職印 

 

 ◎この書類は、封筒に入れ封をしてください。 

 

選考結果は採否に関わらず申請者本人と貴校宛てにそれぞれ郵送いたします。 

貴校宛ての通知郵送先についてご記入ください。 

貴校住所 〒 

ご担当者 
 

 


