
年 月 日

奨学のための給付金に係る誓約書

令和２年度に私が支給を受ける高校生等奨学給付金のうち追加支給分については、オンライン学習の通信費に充て
ることを誓約します。

在学する
学校の名称等 大阪暁光高等学校

年 組 番

生徒氏名

ふりがな

申請者氏名自署欄
（保護者等氏名）

印

←生徒名ではなく保護者名を書いてく
ださい。押印も忘れずにしてください。

申請者住所
（保護者等住所）

〒

リーフレットには記載がありませんが、奨学のための給付金に「オン
ライン学習の通信費」に対する補助として、追加給付（1人あたり年額
10,000円）が行われることになりました。

区分②と区分③（非課税世帯）の方は誓約書が必要です。必ずこの用
紙も提出してください。

※ 区分①（生活保護受給世帯）の方は誓約書は不要です。
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