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推　　薦　　書

年　　月　　日
　公益財団法人 福井県グローバル人材基金 理事長　様
（住所）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
（大学・短大・高専・大学院の名称）　　　　　　　　　　　　　　　
（大学・短大・高専・大学院の長の名）　　　　　　　　　　　　　　

　次の者は、福井県グローバル人材基金 長期海外留学等支援奨学金の貸与を受ける者として適当であると認められるので、本大学・短大・高専・大学院内における優先順位を付けて　推薦します。

	氏　名
	

	学部・研究科
	

	学科・専攻
	

	課　程
	

	所　見
（人物・成績等）
	

	大学・短大・高専・
大学院内の優先順位
	



