
※この欄には何も記⼊しないこと 
令和 5（2023）年度 

社会構想大学院大学 

記載日： 

推 薦 書 

社会構想大学院大学 

学長 殿                                                    

 

以下の者を貴大学 コミュニケーションデザイン研究科への⼊学志願者として推薦いたします。 

ふりがな  
所属先 

名称 
 

氏名  

1． 現在所属する部署の業務内容と担当業務 

2．推薦理由 

3. 志願者推薦に際しての社内取り扱いについて、該当項目すべてにチェックしてください 

 □ 社費による学費負担（ □全額 ・ □半額 ・ □一部 ） 

 □ 修学に対する勤務時間の配慮 

 □ その他： 

□ 特になし 

4．本学修学にあたって志願者に期待すること（任意記⼊） 

5．表彰  6．資格  

 

（記載責任者記⼊欄） 

記載者氏名  
役職名または 

志願者との関係 
 

所属先名称  電話番号  

所属先住所 
〒 
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