
別記様式第６号（第８条関係）
誓　　約　　書
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串間市教育委員会　様
生　徒　住所
　　　　氏　　 名 　　            　  ㊞
保護者  住所
                      　         　 　氏名                     ㊞
                          　          　本人との続柄

　次のとおり宮崎県立福島高等学校給付型奨学金支援事業実施要綱に基づき、給付型奨学金の支給を受けます。なお、同要綱第10条の規定に該当したときは奨学金の支給を停止又は中止することについて承諾します。

