
平成30年度山梨工業会奨学基金奨学金を申請いたしたく、必要書類を添えて申請します。

また、奨学金等の趣旨及び個人情報の取扱いについて同意の上、申請します。

＊受けたい支援どちらかにチェックを入れてください

□ Ⅰ 成績優秀でかつ経済的に困窮している学生への支援

□ Ⅱ 在学中に大災害等特別な理由で学業の継続が困難になった学生への支援

年

〒

〒

℡

続柄 氏 名 年齢

父 年

母 年

※ 父，又は母が 死別 ・ 生別 ・ 無職等 の場合 その年月（ 年 月）

※ 死別 ・ 生別 ・ 無職等の場合に該当する場合は⑤に記載すること

年

年

年

続柄 氏 名 年齢 入学
年度 学年

本人 国立山梨大学

立

立

立

臨時所得 （平成 年 月）

※ 退職金 ・ 退職一時金 ・ 保険金 ・ その他（ ） 金額 千円

※ 心身障害（該当がある場合のみ） 年 月 から

原爆被爆（障害の有無）

長期療養 障害者手帳 級

本人との続柄（ ） 平成 年 月 日死亡

学 年

風水害等の被害額等（該当がある場合のみ）

※ 入院 ・ 通院 ・ 自宅就床 ・ 要介護(介護 度)

疾病の程度

死亡退職金 万円 （ 年 月）、 保険金 万円 （ 年 月） （月） 円

氏名・続柄種 別

学資負担者の死別・生別・無職等（該当がある場合のみ）

⑥
特
別
な
事
情

有 ・ 無

④

学籍番号

℡(携帯)

②
申
請
者
以
外

本人との続柄

平成30年度山梨工業会奨学基金奨学金申請書
平成 年 月 日

①
申
請
者

就
学
者
を
除
く
家
族

就
学
者

山 梨 大 学 工 学 域 長 殿

（月） 円

現在の職業

山梨大学生命環境学域長 殿

所 属

⑤
障
害
関
係

現住所

の
連
絡
先

現住所

ﾌﾘｶﾞﾅ
氏 名

（月） 円

③
家
族
状
況

ﾌﾘｶﾞﾅ
氏 名

平成 年 月 日 （被災内容 ） 、 被害額 万円 （被害率 ％）

在職期間 勤務先

退職金 万円 （ 年 月）、 失業保険金 万円 （ 年 月）

有 ・ 無

在学学校名

（平成30年10月1日現在）

( ）

※ 生活保護 ※ 養育費

有 ・ 無

※児童扶養手当等

（月） 円 （月） 円

（月） 円


