
※ 

職印 

 

 
受験志望学部・学科  〇印をつけてください 

ヒューマンケア学部看護学科  

管理栄養学部管理栄養学科  

幕張ヒューマンケア学部看護学科  

幕張ヒューマンケア学部理学療法学科  

幕張ヒューマンケア学部臨床工学科  

幕張ヒューマンケア学部健康科学科  

沼津ヒューマンケア学部看護学科  

 

東 都 大 学 長 

 

推 薦 書 
（学校推薦型選抜：公募用） 

 
 

学  校  名 

学 校 長 名 

記  載  責  任  者 職名 

 
 

※の欄は記入しないでください。 
 

令和 年 月 日 
 

 

 
 

所 在 地 

氏名 ㊞ 

〒 

 

電 話 番 号 （ ）（ ）（ ） 
 

下記の者を、貴学の学校推薦型（公募）選抜志願者として責任をもって推薦します。 
 

記 

 

１ 志願者氏名等 
 

ふりがな  性 別 生 年 月 日 

氏 名  男・女 平成 年 月 日生 

 

２ 学業所見 「知識・技能」「思考力・判断力・表現力等」について具体的な事例や根拠をもとに記載してください。 

 
 

３ 人物についての所見 「主体性を持ち、多様な人々と協働しつつ学習する態度」について具体的な事例や根

拠をもとに記載してください。 

 

 

 


