
 

 

奨 学 生 推 薦 調 書 

ふりがな 

氏名 
  

在籍学年 

 

第   学年 

 

現住所 

〒                       電 話 

 

学校名 

  

電 話 

 

 

所在地 

〒 

 

 

 

成

績 

概

要 

 

 

 

 

推 

 

薦 

 

所 

 

見 

 

 

 

 

 

 

 

                         記入者氏名 

 

    上記の者は、貴会の奨学生として推薦基準に適合していると認め推薦いたします。 

 

       令和   年   月   日 

 

公益財団法人ケネデイ記念熊沢育英会 

代表理事 熊澤 喜一郎 殿 

 

              学校名 

              学校長名                      職印 

※ 下記欄は事務局記入欄です申込み者は、記入しないこと。 

 

受付日付 

 

  年 月 日 

 

受付番号 

 

第     号 

 

照会の有無 

 年 月 日有 

     無 

 

審査結果 

年 月 日 

採・否 

 

審査番号 

 

第     号 

前奨学金の 

有・無 

 

 

貸与月額 

 

      円 

貸与開始 

年月日 

 

  年 月 日 

貸与終了 

支払月日 

 

  年 月 日 

 


