東北文化学園大学大学院奨学生申請書
（入学予定者・Ⅱ期入試合格者用）

申請年月日：　　　　年　　月　　日

	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	性別
	入学年度

（西暦）
	学籍番号又は受験番号

	氏　名
（自署）
	
	男・女
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	生年月日
	西暦　　　　　年　　　　月　　　　日（　　　　　歳）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	所属
	東北文化学園大学大学院

健康社会システム研究科
	博士前期
博士後期　　課程
（〇で囲む）
	健康福祉

生活環境情報　　専攻
（〇で囲む）
	　　　　　年次
※2026年度での学年


	本人の

現住所等
	〒　　　　-


	ＴＥＬ：

携帯：
	　　　　　（　　　　　）　　　　　　　

　　　　　（　　　　　）　　　　　　　

	勤務先
	
	〒　　　　-



	学歴

※高校卒業後の学歴を記入
	　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月
	　　高校卒

	
	　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月
	　大学　　　　　　　　　　学部卒

	
	　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月
	

	
	　　　　　年　　　月～　　　　　年　　　月
	

	家計基準
	主たる家計支持者（〇で囲む）
	本人　・　その他（続柄：　　　　）

	
	勤務先 ※アルバイト含む
	2025年 収入（税込）
	備　　考

	
	
	円
	

	
	
	円
	

	家族の

現住所等
	〒　　　　-


	ＴＥＬ：

携帯：
	

	家族状況
	家族氏名
	続柄
	年齢
	勤務先・学校名
	2025年収入（税込）

	
	
	
	
	
	円

	
	
	
	
	
	円

	
	
	
	
	
	円

	
	
	
	
	
	円

	その他

奨学金

受給状況
	奨学金名
	種類
	期間
	年額

	
	
	給付　・　貸与
（〇で囲む）
	　　　年　　　月～　　　　年　　　月
	円

	
	
	給付　・　貸与
（〇で囲む）
	　　　年　　　月～　　　　年　　　月
	円

	「教育訓練給付金　(専門実践教育課程)」
※ナースプラクティショナー養成分野の学生は、必須回答。
	申請状況（〇で囲む）

	
	申請済（申請予定） 　・ 　未申請（申請なし）

	※　『本人の収入状況』及び『家族状況』の収入の欄は、税金控除前の金額を記入してください。

※　『家族状況』欄は、応募者と同一世帯の者全員を記入してください。

※　『その他奨学金受給状況』欄は、本学以外の奨学金の受給（見込含む）状況を記入してください。

※　応募者本人及び応募者と同一世帯の者全員の「住民票」を添付してください。


（2026）
様式１








