
2017 年  月   日 

 

 

平成 29年度 私費外国人留学生授業料減免申請書 

 

 記    入    事    項 

申 請 者 氏 名  

学 籍 番 号  

学 部 ・ 学 科           学部       学科      年次 

住 所 
〒  ‐ 

 

  連 絡 先 
携  帯：     ‐          ‐               

E-mail：                

在 日 保 証 人 

（いない場合は母国の保護者） 

氏名：           電話    ‐    ‐  

住所： 

 

ア

ル

バ

イ

ト

関

係 

資格外活動許可の有無 □ 有     ・     □ 無 

実 施 の 有 無 □ している  ・     □ していない 

会 社 名 等  

電 話 番 号 会社   ‐   ‐       

業 種 ・ 仕 事 内 容  

一週間の就業時間数  時 間 

ビ ザ の 有 効 期 限 年     月     日 

在留カード番号  

学 費 納 付 状 況 

□未納なし  □未納あり（           円  ）                             

※2017 年 10 月 13 日までに、平成 28 年度秋学期分までの授業料納付

が確認できない場合、減免対象とならないことを了承します。 

 

      【署名：               】                 

□在留カード、 □パスポート、 □資格外活動許可書 、 □成績証明書（通知書可）、 □健康保険証 

学校法人 尚美学園 理事長 

尚美学園大学 学長  

久保 公人 殿 

 



            2017 年 9月 15 日 

  

   
            

平成 29年度 私費外国人留学生授業料減免申請書 

 

 記    入    事    項 

申 請 者 氏 名  尚 美 太郎 

学 籍 番 号 ３０２１０５００  

学 部 ・ 学 科  芸 術 情 報 学部   情報表現  学科    １ 年次 

住 所 〒350‐1110 川越市豊田町 1-1-1 

連 絡 先 
携 帯：080‐1234‐5678      

E-mail：shobi-u.ac.jp 

在 日 保 証 人 

（いない場合は母国の保護者） 

氏名： 尚美 太郎        電話 049  ‐ 246 ‐3709 

住所：埼玉県川越市豊田町 1-1-1  

ア

ル

バ

イ

ト

関

係 

資格外活動許可の有無 ■ 有     ・     □ 無 

実 施 の 有 無 ■ している  ・     □ していない 

会 社 名 等      コンビニエンスストア 川越支店 

電 話 番 号 会社 049‐246‐3709         

業 種 ・ 仕 事 内 容           レジ業務 

一週間の就業時間数      24  時 間  

ビ ザ の 有 効 期 限 2018 年 6月 1日 

在留カード番号         WD12345678EA  

学 費 納 付 状 況 

 □未納なし  □未納あり（           円  ）                             

※2017 年 10 月 13 日までに、平成 28 年度秋学期分までの授業料納付

が確認できない場合、減免対象とならないことを了承します。 

 

      【署名： 尚 美 太郎   】 

 

記 入 例 

□在留カード、 □パスポート、 □資格外活動許可書 、 □成績証明書（通知書可）、 □健康保険証 

学校法人 尚美学園 理事長 

尚美学園大学 学長  

久保 公人 殿 

 


