
フリガナ

氏　　名

生年月日

電話：　　　　　　　（　　　　　　）　　　　　
続柄 氏　　名 年齢 現在の職業 在職期間 年所得金額（税込）

年

年

続柄 氏　　名 年齢 学年 通　　学

自宅　・　自宅外

自宅　・　自宅外

自宅　・　自宅外

就業見込　　　有　・　無

学歴（休・転・退学を含む）を記入すること。

　　以上の記載事項に相違ありません。貴会の奨学生として採用いただきたくお願いします。

　

　　蔦の葉奨学金（神戸大学基金）　代表者　　殿

　　　 　本人 　　（氏名） 印

（裏　面　あ　り）

母

母死亡・生別・無職の場合　その年月（　　　年　　月）　　理由（　　　　　　　　　　　　　）

                                     奨　学　金　受　給　申　請　書                  月　　日受理

住所等

　　　　年　　月　　日（満　　　歳）

勤務先・役職名

神戸大学   　　 　　学部   　　 　　学科　　第　１　学年

〒

家
族
構
成
及
び
所
得

父死亡・生別・無職の場合　その年月（　　　年　　月）　　理由（　　　　　　　　　　　　　）

家
庭
事
情
等

主たる家計支持者無職・失職の場合
の生活費の出所

（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

本
人
の
学
歴 　　　　　年　　月　　～　　　　年　　月

就
学
者
を
除
く
家
族

就
学
者

　　　　　年　　月　　～　　　　年　　月

在学学校名

家族住所

〒

入学年月日　　西暦   　　年　　月　　日入学

写真
（上半身）３ｃｍ×４ｃｍ

          　　　 年　　月　　日

奨学金給与を必要とするに至った家庭事情や、他の奨学金の受給状況、その他の特記事項を具体的に記入すること。

本人住所 　　　　（　自宅　・　自宅外　）

父

アドレス：　　　　　

　　　　　年　　月　（　　　立　　　　　　　　　中学校卒業）

　　　　　年　　月　　～　　　　年　　月

携帯電話：　　　　　　　（　　　　　　）　　　　　



神戸大学で何を学びたいですか。　卒業後の進路・夢。自己アピール等　（内容・字数等自由）


	裏表両面

