
様式第1号(第4条関係) 

(No.    ) 

茨木市奨学金認定申請書兼支給申請書 

 (申請先)茨木市教育委員会 

     茨木市長 

   茨木市奨学金の認定及び支給を受けたいので、関係書類を添えて次のとおり申

請します。 

   令和 ○ 年 ○ 月 ○ 日 

申

請

者 

現 住 所  茨木市 ○○ 町 １ 番 ４ 号 

フリガナ  イバラキ   イチロウ 
電
話
番
号 

090-○○○○－□□□□ 

 本 人

氏 名 茨 木  一 郎  

 

○印  

保 護 者

氏 名 
茨 木  花 子     ○印  

続
柄  父 

入学予定

学 校 名 
○○高等学校 

 

世 

帯 

の 

状 

況 

氏名 続柄 生年月日 学年 勤務先又は学校名 

1 茨木 一郎 本人 Ｈ2２・ 4・ 2 ３年 ○○中学校 

2 茨木 太郎 父 Ｓ43・ 3・25  株式会社△△△ 

3 茨木 花子 母 Ｓ45・12・ 1  □□株式会社 

4 茨木 陽子 姉 Ｈ２０・10・10 ２年 △△高等学校 

5 茨木 春子 祖母 Ｓ23・ 1・15  なし 

6   ・  ・   

7     ・  ・     

同 意 書 

 茨木市奨学金の認定の審査に必要なため、私の世帯の住民登録、課税状況、生活保護受

給状況等及び高等学校等の入学に関する事項を茨木市教育委員会が関係機関から収集す

ることに同意します。 

保護者氏名        茨木 花子 印 

茨木市奨学金受給に係る振込依頼書 

   令和 ○ 年 ○ 月 ○ 日 

(依頼先)茨木市会計管理者 

保護者氏名        茨木 花子 印 

 茨木市奨学金の受給について、次の口座へ振込みを依頼します。 

振込依頼先 

           銀 行 
           信用金庫         支店 

ゆ う ち ょ 銀 行 (店番) ４ ０ ８ (店名) 四〇八 

口 座 種 別  普通・当座・その他 口座番号 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ 

フ リ ガ ナ  イバラキ   ハナコ 備 考 欄 

口座名義人   茨 木   花 子   
 
※氏名が自署の場合は、押印不要です。 

記入例 
インクが消せるボールペン、えんぴつなど、文字を消すことが

できる筆記具では記入しないでください。 

５ 茨木花子  

申
請
者
（
保
護
者
氏
名
）・
保
護
者
氏
名
の
３
か
所
は
、
同
じ
に
し
て
く
だ
さ
い
。 

口座名義人は、申請者欄（本人または保護者）と同じにしてください。 

私立・公立など、併願で受験するときは、合

格発表が早い学校名を記入してください。 

訂正する場合は、二重線を引いて、その上に記入してください。 

訂正した箇所の横に申請者の署名または訂正印をお願いします。 

修正液、修正テープは使わないでください。 

日中に連絡がつきやすい番号を

ご記入ください。 

茨
木 

保護者が本人（進学予定者）の氏名を記入す

る場合は、押印してください。 

本人（進学予定者）が自署する場合は、 

押印不要です。 

 

口座番号は、右詰めで記入してください。 


