
第14号様式

公益財団法人沖縄県国際交流・人材育成財団理事長　殿

１　奨学生本人
ﾌﾘｶﾞﾅ

生   年
月   日

 昭和 ・ 平成　　  　 年　    　月　       日

住 所 １
(住民票と同じ)

 〒

 〒

勤務先
名　　称

勤務先
所在地

 〒

２　連帯保証人
ﾌﾘｶﾞﾅ 　

生   年
月   日

 昭和 ・ 平成　　  　 年　    　月　       日

住　　所

 〒

勤務先
名　　称

勤務先
所在地

 〒

３　保　証　人
ﾌﾘｶﾞﾅ

生   年
月   日

 昭和 ・ 平成　　  　 年　    　月　       日

住　　所

 〒

勤務先
名　　称

勤務先
所在地

 〒

４　奨学金返還の口座振替加入通知等の送付先

氏名

住所

送
　
付
　
先

 〒

保
　
証
　
人

奨学生本人との
続　柄

氏　　名

電　　 　話（　　　　　　）             -
PHS・携帯　　　　　　　-            -

電　　 　話（　　　　　　）             -

※住所２　 ･卒業後の住所を記入し、「卒業後住所」に○をつけてください。
　　　　　　　・卒業後の住所が未定の場合には、現在、実際に住んでいる住所を記入し、「現住所」に○をつけてください。
　　　　　　　・卒業後の住所又は実際に住んでいる住所が、住所１と同じ場合でも必ず記入してください。

連
帯
保
証
人

奨学生本人との
続　柄

氏　　名

電　　 　話（　　　　　　）             -
PHS・携帯　　　　　　　-            -

電　　 　話（　　　　　　）             -

住 所 ・ 勤 務 先 届

　　　　年　　　　月　　　　日

奨
学
生
本
人

奨学生
番   号

氏　　名

電　　 　話（　　　　　　）             -

　※住 所 ２

電　　 　話（　　　　　　）             -
PHS・携帯　　　　　　　-            -

卒業後住所
        ・
 現　住　所

電　　 　話（　　　　　　）             -

奨学金の借用金額等を確認し、下記の各人の了承を得たうえで住民票抄本（本籍地記載、ﾏｲﾅﾝﾊﾞｰ省略）を
添付してお届けします。


