
本申請書に記載した内容に相違ありません。

申請者⽒名（⾃署）︓

※該当する項⽬を全て記⼊すること。チェック項⽬は☑を記⼊すること。 ⽣計維持者（⾃署）︓

記⼊⽇（⻄暦）︓ 年 ⽉ ⽇

学科

年 ⽉ 卒業（⾒込）

年 ⽉ ⽇

以下、⼤学記⼊欄です

2024年度武蔵野⼤学予約型奨学⾦「2050年のあなたへ。奨学⾦」申請書

姓 名

志望学科
フリガナ

申請者⽒名

出⾝学校名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　⾼等学校
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　中等教育学校

（⾼等学校等コード　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

出⾝学校
所在道府県

（⻄暦）

申請者情報等

⼊学後の
通学区分

□⾃宅
□⾃宅外本⼈住所

〒　　　　　　-

⾃宅電話番号 （　　　　　　　　）　　　　　　　　　- E-mail

⽣年⽉⽇
（⻄暦）

年齢
※申請時点

（　　　　　　　　）　　　　　　　　　- 国籍 ⼊学後の
在留資格

⽣計維持者情報

※外国⼈のみ記⼊

携帯電話番号

続柄 ⽒名 年齢 勤務先 勤続年数

⺟ 歳 年　　　　ヶ⽉

⽗ 歳 年　　　　ヶ⽉

⽗⺟が離婚・
死別の場合  　　　　□⽗　　　　　□⺟　　　　　／　　　　　□離別　　　　　□死別　　　　　年⽉（⻄暦　　　　　　　　　年　　　　　　　⽉）

住所
〒　　　　　　-

⾃宅電話番号 （　　　　　　　　）　　　　　　　　　- 携帯電話番号 （　　　　　　　　）　　　　　　　　　-

就学者の⼈数 　　　　　　　　　⼩ 学 校（⼈数︓　　　　　）・ 中 学 校 （⼈数︓　　　　） ・ ⾼等学校（国公⽴/⼈数︓　　　　私⽴/⼈数︓　　　）
　　　　　　　　　⾼等専⾨学校（国公⽴/⼈数︓　　　　私⽴/⼈数︓　　　） ・ 専修学校（国公⽴/⼈数︓　　　　私⽴/⼈数︓　　　）
　　　　　　　　　⼤　　　　 学※（国公⽴/⼈数︓　　　　私⽴/⼈数︓　　　）※短期⼤学、通信制等含む　　　　　　　　　　　　　　　　⼈

その他の家族の⼈数
祖⽗⺟（⼈数︓　　　）　・　 その他（続柄︓　　　　　　　　　　　　　　　　 ⼈数︓　　　）　　　　　　　　　　　　　　　　⼈

家族情報　※申請者と⽗⺟を除く、申請者と同⼀⽣計の家族（兄弟姉妹、祖⽗⺟等）についてすべて記⼊
未就学者の⼈数 内訳（⼈数）

　　　　　　　　　　　　　　　　⼈ 保育園（⼈数︓　　　　）・　幼稚園（⼈数︓　　　　）

□申請済　　　　　　　　　　　　　　　□未申請　　  　　　　　　　　　　　　　□申請検討中

受付番号 評定平均

⾼等教育の修学⽀援新制度の
申請状況


