
奨 学 生 連 絡 票    高等学校教育課奨学グループ 

ＦＡＸ ０５２－９６１－６１５１ 

奨学生であった方や保証人の方で氏名、住所、電話番号等が変更されている場合は、「返還のしおり」の

異動届又はこの書式でご連絡ください。また、現在の電話番号や進路、連絡可能な時間帯等についてご連絡く

ださい。 
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