
様式 1-2（第 1条関係） 

奨 学 金 増 額 願 書  

 

学  校  名  

学科及び学年       科     年  

氏   名  

 

一般奨学金に、下記の増額希望額を増額していただきたくお願いいたします。   

 

増額の種類を１～３の中から選び、○をしてください。 

 

１  自宅外 5,000円 

２  修学維持困難者 10,000円 

３  自宅外+修学維持困難者 15,000円 

 

年   月   日 

 

本人氏名                    

 

連帯保証人                  

 

公益財団法人 海技教育財団会長 殿 

上記のとおりその必要を認めます。 

年    月    日 

学校長               ㊞ 


