
公益財団法人エプソン国際奨学財団 御中 

                                                                        

2025 年度 

外国籍留学生 奨学金申込書 
 

貴財団の奨学生募集要項に従い、奨学金の支給を受けたく申し込みます。                            

申込みにあたっては貴財団のプライバシーステートメント（個人情報の取扱いに 

ついて）に同意いたします。 

【申込者情報】 

 (フリガナ） （              ） 

 氏  名 

     
出身（国・地域） 

    
 氏名（英文表記） 

   
Family name     :     First name     :     Middle name 

生年月日 （2025．4．1 時点の年齢） 

年    月    日生(満      歳) 

現住所  〔〒      －          〕 

  
住居の種類  (該当に○印) 

 アパート・ 寮  ・ 

その他(                           ) 

 e-mail アドレス 

 （大学）  

 （個人）  

携帯電話番号 

     －    －  

日本への入国年月  

     年    月 

【在籍大学情報（2024 年 12 月時点）】 

 大学名 

    
                    大学 

 課程（該当に○印） 

  
博士  ・  修士  ・ 学部  ・  研究課程 

学年 

              

第    年次 

 研究科名 

      

（英語名：                  ）                            

 専攻名 

     

（英語名：                  ）                         

 大学所在地 〔 〒      －        〕 

   

 

             電話 (        )        －                      内線 (            ) 

 指導教官名 

      

申込年月日        年        月        日 

 

 

申込者署名                                                             

            （自 署） 

 記入上の注意事項 

 1．日本語で記入してください。情報欄は PC で入力してよいです。 

 2．ただし申込者署名欄には、必ず自筆で署名してください。 

 3．情報を自筆で記入する場合は、楷書体を用いてください。 

 4．数字は、算用数字を用いてください。 

 5．年の表記は、和暦は使用せず全て西暦を使用してください。 

 6．固有名詞は、全て正式な名称とし、一切省略しないでください。 

 7．記入には黒色のインクまたボールペンを使用してください。 

 8．写真は、上半身・脱帽・６ヶ月以内の近影を貼付してください。 

 

写真貼付 

（4.5×4.0 ｃｍ) 


