
 

様 式 ２ 

奨学金申請者 学籍番号  氏名  

 

援 助 額 証 明 書 

 
 

      年  月  日 

 

 香 川 大 学 長  殿 

 

                援助者 氏名（署名）               

 

 

 

私は，奨学金申請者の生計維持者（生計維持者 氏名）              に

対し，下記のとおり金銭的援助をしております。 

 

 

                     記 

 

 

援 助 額 （月額）      円 ×    月 ＝（年額）         円 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ご記入いただいた情報は，奨学金貸与業務（返還業務含む）のために利用されます。この利用目的

の適正な範囲内において，この情報が，学校，金融機関及び業務委託先等に必要に応じて提供されま

すが，本人の同意なしにその他の目的には利用されません。 

 


