
私立高等学校生徒等奨学給付金の給付に関する事務処理についての一部改正新旧対照表 

改 正 前 改 正 後 

 様式第１号

　岩手県知事 様

学校設置者  　　　　　　　　印　

請求額 円

口座振込先
取扱銀行名：
口座名義：
口座番号：

文　　書　　番　　号

　　　年　　月　　日

私立高等学校生徒等奨学給付金代理受領額請求書

記

　標記について、下記のとおり請求します。

 



 
様式第１号（別紙）

　　年　　月　　日

設置者

学校名

1
生活
保護

2
通信制

3
第１子

4
第２子以

降

小計 - - - - - - - -

小計 - - - - - - - -

小計 - - - - - - - -

合計 - - - - - - - -

申 請 者
(保護者等)
氏　　名

続柄

0

高等学校　　　　課程　

私立高等学校生徒等奨学給付金代理受領対象者一覧

0

学年 番号
対象生徒
氏　　名 代理受領額

受給区分　※当てはまるものに○印を記入願います

0

0

 



 
様式第２号

　岩手県知事 様

学校設置者

（住　　所）

（法 人 名）

（理事長名） 印

1 代理受領額 円

2 充当実績額 円

3 関係書類

（１）奨学給付金充当・返金実績一覧（別紙）

（２）証拠書類（残額を返金した場合は受領書等の写しを必ず提出願います。）

文　　書　　番　　号

　　　年　　月　　日

私立高等学校生徒等奨学給付金代理受領実績報告書

　私立高等学校生徒等奨学給付金の代理受領実績について、関係書類を添えて報告しま
す。

 



 様式第２号（別紙）

学校名

通信制以外 通信制以外

1 円 円

2 円 円

3 円 円

4 円 円

5 円 円

6 円 円

7 円 円

8 円 円

9 円 円

10 円 円

11 円 円

12 円 円

13 円 円

14 円 円

15 円 円

16 円 円

17 円 円

18 円 円

19 円 円

20 円 円

(注）

１  「世帯区分の確認」の欄は、該当する欄にそれぞれ「１」を入力すること。

２　次の書類を添付すること。（残額がある場合）

円 0名 0名 0名円 円 円 円0名 円0名

道府県民税所得
割及び市町村民

税所得割額
（非課税）

又は
（生活保護）

0名

学校徴収金
①

学校徴収金
②

学校徴収金
③

学校徴収金
④

学校徴収金
⑤

第１子 第２子以降

円合計

○○学校

奨学給付金充当・返金実績一覧

学年 組 生徒氏名

奨学のための
給付金給付額

Ａ

学校徴収金
への

充当実績額
　　　　Ｂ

（①＋②＋③
＋④＋⑤）

学校徴収金への充当実績額（Ｂ）の内訳

生活保護
世帯

世帯区分の確認

差引額

Ｃ（Ａ－Ｂ）
保護者氏名 備　考

通信制

円

 



（参考様式－１） ［略］ 

 

（参考様式－２） 

平成　　年　　月　　日

○○市福祉事務所長（○○広域振興局長）　　印

　世帯員氏名

　証明書の使用目的

　備考

※上記冒頭文に記載の「7月1日現在」の日付は修正しないよう、お願いします。

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

　世帯主氏名 住所

氏名 続柄
生業扶助

の対象者

は○印
生年月日

(例) 平成　　年　　月　　日

保護開始日

　次の世帯が平成　　年7月1日現在、生活保護法（昭和25年法律第144号）第36条の規定による「生業扶助（高

等学校等就学費）の受給中であることを証明する。

生活保護法(昭和25年法律第144号)第36条の規定による生業扶助（高等学校等就学費）受給証明書

平成　　年　　月　　日(例) 昭和　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

　高校生等奨学給付金の受給手続きのため

※従来の「生活保護受給証明書」により、「生業扶助の措置状況」が確認できる場合は、代用を「可」とする。

 

（参考様式－１） ［略］ 

 

（参考様式－２） 

平成　　年　　月　　日

○○市福祉事務所長（○○広域振興局長）　　印

　世帯員氏名

　証明書の使用目的

　備考

※上記冒頭文に記載の「7月1日現在」の日付は修正しないよう、お願いします。

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

　世帯主氏名 住所

氏名 続柄
生業扶助

の対象者

は○印
生年月日

(例) 平成　　年　　月　　日

保護開始日

　次の世帯が平成　　年7月1日現在、生活保護法（昭和25年法律第144号）第36条の規定による「生業扶助（高

等学校等就学費）の受給中であることを証明する。

生活保護法(昭和25年法律第144号)第36条の規定による生業扶助（高等学校等就学費）受給証明書

平成　　年　　月　　日(例) 昭和　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

平成　　年　　月　　日

　高校生等奨学給付金の受給手続きのため

※従来の「生活保護受給証明書」により、「生業扶助の措置状況」が確認できる場合は、代用を「可」とする。

 



参考様式－３

平成　　年　　月　　日

岩手県知事 様

-

- -

　私が主として、平成　　　年７月１日現在、以下の者を扶養していることを申し立てます。

-

-

-

-

　２　対象となる高校生等を除く、申請書２ページ目「扶養親族欄」に記載した扶養親族について記入してください。

（注意事項）

扶養者住所

郵便番号

郵便番号

郵便番号

　１　国民健康保険に加入している世帯の場合は、保険証の写しと併せて、この申立書を提出してください。

フリガナ

扶養者氏名

郵便番号

扶 養 の 事 実 の 申 立 書

　３　申請者と被扶養者の住所が異なる場合には、被扶養者の現住所を記入してください。

㊞

電話
番号

フリガナ

扶養者氏名

 (姓)

フリガナ

扶養者氏名

フリガナ

扶養者氏名扶養者住所

扶養者住所

扶養者住所

郵便番号

住所

フリガナ

氏名
 (名)

 

参考様式－３

平成　　年　　月　　日

岩手県知事 様

-

- -

　私が主として、平成　　　年７月１日現在、以下の者を扶養していることを申し立てます。

-

-

-

-

郵便番号

住所

フリガナ

氏名
 (名)

扶 養 の 事 実 の 申 立 書

　３　申請者と被扶養者の住所が異なる場合には、被扶養者の現住所を記入してください。

㊞

電話
番号

フリガナ

扶養者氏名

 (姓)

フリガナ

扶養者氏名

フリガナ

扶養者氏名扶養者住所

扶養者住所

扶養者住所

郵便番号

郵便番号

郵便番号

　１　国民健康保険に加入している世帯の場合は、保険証の写しと併せて、この申立書を提出してください。

フリガナ

扶養者氏名

郵便番号

　２　対象となる高校生等を除く、申請書２ページ目「扶養親族欄」に記載した扶養親族について記入してください。

（注意事項）

扶養者住所

 



参考様式－４

　　　　年　　月　　日

学校設置者　 様

-

生徒氏名

ア□　現金
※こちらを選択した場合は、下記の記載は不要
です。

イ□　口座振込
※こちらを選択した場合は、必ず申請者名義の口
座を記載願います。

委　任　状

郵便番号

申請者住所

フリガナ

　私が給付を受ける私立高等学校生徒等奨学給付金の受領を学校設置者に委任し、授業料以外の教育費に充当するこ
とに同意します。

(姓) (名)

(姓) (名)

申請者氏名

学校設置者の名称

　学年・組：　　　　年　　　　組

普通　　・　　当座

教育費に充当後、残額が生じた場合は、以下の方法により返金してください。

カナ口座名義

返金方法

金融機関名

支店名

口座番号
(右詰め)

預金
種別

 

 



参考様式－５

様

印

　過日給付決定があった奨学給付金は、私立高等学校生徒等奨学給付金給付要綱第７条の
規定により、提出があった委任状に基づき、下記のとおり教育費に充当しましたので通知
いたします。
　なお、充当後に生じた残額は、委任状で指定された方法により、返金いたします。

内訳
○○代 円
〇〇代 円
○○代 円
○○代 円

残額（①－②） 円

生徒学年・氏名 学年

保護者等氏名

①給付決定額 円

②充当額

合計
円

　　年　　月　　日

（支給対象者）　　　

私立高等学校生徒等奨学給付金充当通知書

記

学校設置者

 

 

 

 

 

 

 

 



 

（参考様式－６）

金 円也

奨学給付金給付額 円
充当額 円
残額（受領額） 円

　上記金額を、私立高等学校生徒等奨学給付金として受領しました。

〒

受領者住所

受領者氏名 印

生徒学年・氏名 学年

私立高等学校生徒等奨学給付金受領書

　　年　　月　　日

 

備考 改正部分は、下線の部分である。  

施行日 令和元年７月１日 


