
「地⽅公共団体等が⾏う奨学⾦制度」【次年度⼊学者向け掲載情報_団体⽤提出⽤紙】（記⼊例）

№ ア．制度の名前（必須）
イ．実施
年度

（必須）

ウ．制度
の種類
（必須）

エ．給付・貸与
の種類

オ．対
象とな
る学校
の種類
（必

カ．対象
の課程
（必須）

キ．対象
の専攻分
野（必
須）

ク．対象
課程・専
攻分野の
詳細

ケ．⽀給額
（※〜円）

コ．⽀給
期間

サ．⼈数
(※〜名）

シ．申込
時期

（必須）

ス．申込
時期詳細

セ．地域
条件

（必須）
ソ．資格・条件

タ．担当部署
（必須）

チ．問い合わ
せ先電話番号
（必須）

ツ．備考

テ．東
⽇本⼤
震災対
応

ト．
修学⽀援
新制度と
の併⽤

1 優秀学⽣奨学⾦
令和7年度
募集内容

奨学⾦ 貸与（無利⼦） 私⽴ ⼤学 ⼯学
⼯学系の
学部⽣１
年⽣のみ

⽉額5万円
標準修業
年限
48ヶ⽉

25名 ⼊学後 毎年春
地域の
制限な
し

成績優秀であること 奨学担当
045-111-
1111

2 優秀学⽣奨学⾦（⼤学）
令和6年度
募集内容

奨学⾦ 給付
制限な
し

⼤学
専攻分野
の限定な
し

国公⽴－⽉額
5万円、私⽴
8⽉額8万円

48ヶ⽉ 10名
⼊学⼿続
時

1⽉〜2⽉
神奈川
県

経済困難な者。学校⻑の推薦
が必要。

045-111-
1112

3 優秀学⽣奨学⾦（短期⼤学）
令和6年度
募集内容

奨学⾦ 給付
制限な
し

短期⼤学
専攻分野
の限定な
し

⽉額3万円 24ヶ⽉ 5名程度
⼊学⼿続
時

1⽉〜2⽉
神奈川
県

経済困難な者。学校⻑の推薦
が必要。

045-111-
1112

4

5

国内の⼤学等へ進学を志す学⽣・⽣徒を対象とした奨学⾦制度の情報を⽇本学⽣⽀援機構ホームページに掲載しております。
貴団体で実施する奨学⾦制度で、掲載可能な情報がありましたらご提供いただきますようお願いいたします。

実施団体の種類（必須） 公益法⼈ ※こちらの情報は、提出内容の確認に使わせて頂きます（⾮公表）。

主な事務所または本部所在地
（都道府県）（必須）

神奈川県

提出⽤団体番号（5桁）（必須）
※依頼状に記載したもの

66666 担当部署名 ⽀援課

団体名の冠称等 公益財団法⼈ 222-2222

神奈川県××××××

回答者⽒名

JASSO協会 電話番号（必須） 04×-×××-××××

○○○○

団体名（必須）

※掲載情報は、⽇本国内の⼤学、⼤学院、短期⼤学、⾼等専⾨学校、⾼等学校、専修学校に通う学⽣・⽣徒を対象とした奨学⾦制度に限らせていただきます。
※外国⼈留学⽣のみを対象とした制度、海外留学のための奨学⾦制度は除きます。

郵便番号（必須）

ホームページ（URL）
※メールアドレスではありません http://www.html FAX番号 04×-×××-××××

団体名ふりがな（必須） じゃっそきょうかい 住所（必須）

■掲載情報がない場合は、提出の必要はありません。JASSOホームページに掲載して良い情報のみ記載し
てください。
■回答⽇（令和6年11⽉）現在の情報で記載ください。記載内容は記⼊例をご参照ください。
■同⼀制度であっても、対象の課程毎に記載してください。
⇒例︓⼤学と⼤学院が対象の制度︓⼤学、⼤学院で分けて、それぞれ作成してください。
■セルの結合・削除は⾏わないでください。
■⾏が⾜りない場合は、「挿⼊」により⼊⼒欄を増やしてください。
■「同上」「〃」は使⽤せず、上段と同じ場合も同じ情報を記載してください。
■スペースによる位置の調整、セル内での改⾏は⾏わないでください。
■提出いただいたデータはCSV変換するため、半⾓カンマ（，）は使⽤しないでください。
⇒例︓×15,000円 ○15000円
■環境依存⽂字、半⾓カタカナは使⽤しないでください。⽂字化けをして正しく表⽰されないことがあり
ます。
⇒環境依存⽂字の例︓×丸付き数字①②・・・、×ローマ数字Ⅰ、Ⅱ・・・など
■ホームページに掲載する際は、左端の№は表⽰されませんので、№での説明・表記は⾏わないでくださ
い。
■「ト.修学⽀援新制度との併⽤」とは、⾼等教育の修学⽀援新制度（令和2年度から始まった⽇本学⽣⽀
援機構の新
たな給付奨学⾦と⼤学等の授業料等減免）との併⽤制限の有無についての回答欄です。プルダウンから

選択して
回答をお願いします。

プルダウンから選択し
てください。
 令和７年度募集内容
 令和６年度募集内容

※令和７年度募集内容に
ついては予定の内容で結
構です。

「ウ．制度の種類」で「奨
学⾦」を選んだ場合にのみ
選択してください。
 給付
 貸与（無利⼦）
 貸与（有利⼦）
 併⽤

※「併⽤」は、同⼀⼈に対
し、⽀給額の⼀部を給付、
残りを貸与する場合です

プルダウンから選
択してください。
 ⼤学
 ⼤学院
 短期⼤学
 ⾼等専⾨学校
 専修学校
 ⾼等学校
 その他

プルダウンから
選択して下さ
い。(14択）

「カ．対象の課程」
「キ．対象の専攻分
野」を補⾜する場合に
記⼊してください。

⽀給額の単位は、〜円
でご記⼊ください。
半⾓カンマ(,)は使⽤し
ないで下さい。

⼈数の単位は、〜名で
ご記⼊ください。
半⾓カンマ(,)は使⽤
しないで下さい。

プルダウンから選
択してください。
 学校出願時
 ⼊学⼿続時
 ⼊学後
 随時
 その他

「シ．申込時
期」を補⾜する
場合に記⼊して
ください。

学⽣等が問い合わせ
る際の担当部署名を
記⼊してください。

「タ．担当部署」の電話番号
を市外局から（-）でつないで
記⼊してください。

東⽇本⼤震災被災者を対象と
した制度の場合はプルダウン
から○を選択してください。

プルダウンから選択して
ください。
居住地、出⾝地、学校所
在地等のいずれかで地域
が限定されている場合
に、限定される都道府県
名を選択してください。

冠称を除いた団
体名の読み⽅を
ひらがなで記⼊
してください。

団体名は、冠称と団体名を分けて記⼊してください。
例︓公益財団法⼈JASSO協会の場合
  公益財団法⼈→冠称 JASSO協会→団体名

団体の設置区分を
プルダウンから選
んでください。
 地⽅公共団体
 公益法⼈
 その他

提出⽤団体番号は、依
頼状に記載してある5
桁の数字です。必ず記
⼊をお願いします。

プルダウンか
ら都道府県名
を選択してく
ださい。

⾼等教育の修学⽀援新制度（授業料等減免と給付
奨学⾦）との併⽤制限の有無をプルダウンから選
択してください。
※⼤学院、専修学校（⾼等課程・⼀般課程）、⾼
等学校は対象外のため回答不要です。

プルダウンから選択
してください。
 奨学⾦
 ⼊学⾦
 その他

特に、他の奨学⾦
や授業料減免との
併⽤を不可として
いる場合は、明⽰
してください。


