
年　　月　　日

講習会生の推薦依頼

→太線内を黒の
ペンで記入し
て下さい。

●受講希望者の現在までの実技勉強状況、特性、本学院および
学院指導スタッフへの要望や、意見をご記入ください。

すいどーばた美術学院学院長殿
下記の者は、向上心をもって、貴学院への講習会受講を希望しておりますので、ここに推薦いたします。

フ リ ガ ナ
講 習 会
受講者氏名

フ リ ガ ナ

先 生 の
ご 氏 名

講 習 会
科・コース

出身・在学
学 校 名

本 人 の
志望大学

在 職 校
研究所名

所 在 地

科建築

立

第１志望

〒 TEL （ ）

第２志望

印

高校 西暦　　　年卒業
１・２・３年在学中

2 0 2 4
建 築
総合型
選抜特別
講 座
推薦書

※本状に先生のご署名を頂き、申込みの際アップロードして頂くと、申込み料が免除となります。（5,000 円）

総合型選抜特別講座




