
様式第１号（第５条関係） 

（表面） 

佐伯市給付型奨学金給付申請書 

年  月  日 

 佐伯市長          様  

 

  次のとおり、佐伯市給付型奨学金の給付を受けたいので申請します。 

 

申
請
者
（
学
生
） 

ふりがな 

氏 名 
               

 年  月  日生 

（   歳） 

住 所 〒 

（電話）           

生
計
維
持
者
※ 

ふりがな 

氏 名 
              

年  月  日生 

（   歳） 

住 所 〒 

（電話）           

在 学 校 名 

国公立 ・ 私 立 学 校 区 分   

 

 

第  学年（修学期間   年） 

  

卒 業 校 名   卒 業 年  月 

申 請 の 理 由  

※生計維持者は、原則父母とします。  



（裏面） 

申請者（学生）は以下の項目について１項目につき 200 字程度で記入してください。 

記入方法は自由です。（作文、箇条書き 等） 

① 現在通っている在学校ではどのような事に取り組んでいるか。 

または、どのような事に取り組んでみたいか。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

② 将来どのような目標があるか。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



様式第２号（第５条関係） 

 

佐伯市給付型奨学金給付の調査に係る同意書 

 

年   月   日 

 

佐伯市長          様 

 

【申請者（学 生）】 

                 住  所 

氏  名           

在学校名              第  学年 

 

【生計維持者】 

住  所 

氏  名           

 

 

佐伯市給付型奨学金給付の審査のために、次の事項を佐伯市が調査することに同意しま

す。 

 

１ 住民基本台帳に記載又は記録されている情報 

 

２ 世帯全員の収入、所得・課税状況等 

 

３ 世帯全員の市税滞納状況 

 

４ 生活保護の受給状況 

  



様式第３号（第５条関係） 
 

暴力団関係者でない旨の誓約書 
 
 私は、下記のいずれにも該当する者でないことを誓約します。 
 なお、市が必要な場合には、警察に照会することについて承諾します。 
  

記 
 
１ 暴力団（暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成３年法律第 77

号。以下「法」という。）第２条第２号に規定する暴力団をいう。以下同じ。） 
２ 暴力団員（法第２条第６号に規定する暴力団員をいう。以下同じ。） 
３ 暴力団員であることを知りながら、その者を雇用し、又は使用している者 
４ 暴力団員であることを知りながら、その者と契約を締結している者 
５ 暴力団又は暴力団員に経済上の利益や便宜を供与している者 
６ 暴力団又は暴力団員と社会通念上ふさわしくない交際を有するなど社会的に非難

される関係を有している者 
７ 暴力団又は暴力団員であることを知りながらこれらを利用している者 
 
                               年  月  日  
 
 佐伯市長            様 
         
         申請者住所 
         
         （フリガナ） 
         申請者氏名                       
         
         生年月日             年  月  日  
 
※ 市では、佐伯市暴力団排除条例に基づき、行政事務全般から暴力団を排除するた

め、申請者に暴力団等でない旨の誓約をお願いしています。 


