
様式第15号(第9条関係) 

茨城県育英奨学資金返還計画書 

返還者コード 

（記入しないこと） 
I 

                

ふりがな 

氏 名 

 
学校名 

  
生年月日 年  月  日 

貸与月額 貸与始期 貸与終期 貸 与 総 額 貸 与 終 了 理 由 

  千     円 年 月 年 月       千     円 
※ 卒業 ・ 退学 ・ 辞退 ・ 転出 

  停止 ・ その他(       ) 

返還方法 

0…半年賦(6・12月) 

1…年賦(6月) 

2…年賦(12月) 

方法 還期期間 返還回数 返還開始 返還完了   

    年   回   年   月   年   月 

返還金額(各回) 返還金額(最終回) 返 還 総 額   

      千     円       千     円       千     円 

本

人 

ふりがな   

現 住 所 

〒(  ―  )              電話番号    (    ) 

                     携帯電話    (    ) 

卒業後の

進 路 

※ 就職・進学 

  その他 

  (    ) 

就職先 

名 称 電話番号    (   )     

住 所 
〒(  ―  ) 

連

帯

保

証

人 

ふりがな 

氏 名 

  

生年月日 年 月 日 
本人との

続 柄 

  
年間収入 

(税込) 

千円 

現 住 所 

〒(  ―  )              電話番号    (    ) 

                     携帯電話    (    ) 

職 業   勤務先名称 電話番号    (   )     

連

帯

保

証

人 

ふりがな 

氏 名 

  

生年月日 年 月 日 
本人との

続 柄 

  
年間収入 

(税込) 

千円 

現 住 所 

〒(  ―  )              電話番号    (    ) 

携帯電話    (    ) 

職 業   勤務先名称 電話番号    (   )     

(記載上の注意) 

 ※印のところは，該当するものを○で囲むこと。 


