
（様式第２号） ⑤

調 査 書 ※整理番号 －

太線の中を記入してください。※の箇所は不要です。

貸費出願者氏名 住 所

在学学校名等 学部 学科・第 学年

本人と 勤務先等(農は､耕作 ※ ※
の続柄 氏 名 年齢 職 業 反別､年金は､受給種別等) 年中の総所得金額 級 地 区 分

本 人 －

－

－

－

－

－

－

合計Ａ

補 給 の 有 無 有 無 （どちらかを○で囲んでください）
親族や他団体からの

補給者氏名・団体名
学 資 補 給 の 予 定

補 給 金 額 （月額） 円 （年額） 円

貸与を受けたい金額 月額 円

貸 与 期 間 令和 年４月１日から 令和 年３月末日まで 年間

奨 学 金 を 必 要 と す る 理 由 家族(生計同一)の長期入院等、当面支出増のある場合

上記のとおり相違ありません。

年 月 日
本 人 氏 名

小 坂 町 教 育 委 員 会 様
親権者・後見人氏名


