推　　薦　　書
（専門課程 事業主推薦入試）
　　　　　　　　年　 月　 日

沖縄職業能力開発大学校長 殿

                                    事業所名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

                                    事業所所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

                                    事業所代表者　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
　下記の者は、貴大学校入校者としてふさわしい人物であり、かつ、訓練修了後に継続雇用することを認めますので、ここに責任をもって推薦いたします。

記
切り取り線

	ふ り が な
	
	生　年　月　日
	性 別

	
氏　　　 名
	

	
年　　月    日 （     歳）
	
男・女

	

志　望　科

	

                             科

	事　業　所

所属部署名
	




	職

務

経

験
	（入社から現在までの仕事内容）






	

勤

務

態

度


	（業務成績についての所見）


（人物についての所見）


（その他）


	
生

活

態

度

	（社会的活動、クラブ・同好会活動、特技、趣味など）








	
将

来

の

展

望

	










	
推

薦

の

理

由

	










	※ 本校の使用欄（記入しないでください）
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