
ものつくり大学同窓会奨学金 募集要項 

 

1. 応募資格 

学部 2学年以上及び大学院に在籍し、次の各号に該当する者 

（1） 修業年限内での修業が見込め、一層の能力向上を目指す者 

（2） 同窓会費を納入済みの者 

（3） 卒業後、同窓会事業に協力できる者 

【注意】次の者は、原則として本制度を併用することは出来ません。 

（1） 授業料を減免されている者 

 

2. 募集人数 

 原則として毎年 8名以内 

 

3. 給付額（返還なし） 

 （年額）一人 12 万円 

 

4. 支給時期 

 2020 年 7 月下旬を予定 

 

5. 応募書類の入手および申込 

 申込用紙はホームページからダウンロードしてください。 

① ものつくり大学同窓会奨学金申込書（様式 1） 

② 本人または本人の学費負担者の源泉徴収（写）又は確定申告書（写） 

③ ものつくり大学同窓会奨学金確認書・振込口座届（様式 2） 

④ 成績証明書及び研究実績等の学外評価 

 上記①～④を学生課へ下記期間内に郵送して下さい。 

（〒361-0038 埼玉県行田市前谷 333 ものつくり大学 学生課学生支援係） 

 ※申請の際、『マイナンバー』の記載がある書類は受理することが出来ません。 

 

6. 募集期間 

 2020 年 5 月 13 日（水）～6月 5日（金）17：00 迄【厳守】【必着】 

  ※6月 5日（金）17：00 以降の申請は一切受け付けませんので、早めに提出してください。 

 

7. 採否の通知 

提出された書類により学生委員会で選考し、7月中旬にホームページにてお知

らせします。採用者には奨学生証を授与し、指定の口座に振り込みます。 

なお、不採用者には特に通知をしませんので、予めご了解ください。



ものつくり大学同窓会奨学金申請書 

  （西暦）    年     月     日提出 

ものつくり大学 同窓会長  様 

 

  下記の記載事項に相違ありません。ものつくり大学同窓会奨学金を申し込みます。 

申請者 

技能工芸学部              学科   学籍番号                  氏名                               ㊞ 

保護者住所  氏名                              ㊞ 

住所                                                                                          

同

一

生

計

の

家

族

 

就

学

者

を

除

く

家

族 

続柄 氏    名 年齢 職業．所得の種類 
Ａ収入．売上金額 

(税込) 

Ｂ控除額 

（給与所得者） 

 所 得 金 額  

Ａ－Ｂ（税込）万円 

      ①  

      ②  

      ③  

      ④  

      ⑤  

所得金額合計 ⑥  

就
学
者
（
本
人
除
く
） 

続柄 氏   名 設置者 就 学 者 控 除 通 学 別  控  除  額 

  国公．私立 小. 中．高．専修．高専．大学 自宅．自宅外 ⑦  

  国公．私立 小．中．高．専修．高専．大学 自宅. 自宅外 ⑧  

  国公．私立 小．中．高．専修．高専．大学 自宅．自宅外 ⑨  

所

得

か

ら

差

し

引

か

れ

る

金

額
 

ｱ 本人の就学者控除       授業料 ８８   万円＋自宅      万円   ・   自宅外      万円 ⑩  

ｲ 母子.父子世帯（一律 99 万円） ⑪  

ｳ 障害のある人のいる世帯（公害疾病の認定を受けた傷害のある人、常に就床を要する要介護の人等）（一人につ

き 99 万円） 

⑫  

｛⑦～⑫の計｝ 控除額計  ⑬  

｛⑥－⑬｝ 認定所得額 ⑭  

＜添付書類＞ 

・2019 年度の源泉徴収票（写）又は 2019 年度の確定申告書〔控〕（写）（税務署の受付印があるもの） 

 ※原則、父母共に提出すること。上記書類が揃えられない場合、所得証明書又は、非課税証明書（所得金額 0 円と記載のあるものを提出すること。「*」

「―」「空白」等、金額の確認できない証明書類は不備とする。）を提出すること。 

・イ～ウに該当がある場合は、証明書類等の写しも必ず添付すること。不足する場合は、控除額として認めません。 

特別の事情がある場合記入してください。 

 

 

（様式 1） 



＜参 考＞ 

１（給与所得者の所得金額の算出方法）（記入欄 ① ② ③ ④ ⑤） 

平成○○年分 給与所得の源泉徴収票 

支
払
を
受
け
る
者 

住

所

又

は

居

所

 

滋賀県湖水市舟寄町１－１－１１ 

氏

名 

(受給者番号)           ０００００１ 

(フリガナ)            カトウ  ゴロウ 

役職名           加 藤 五 郎 

種  別 支 払 金 額 給与所得控除後の金額 所得控除の額の合計額 源泉徴収税額 

給与 賞与 ８３０９６５４ ６２７８６８８ ３０７２４４８ ３２０６００ 

                           Ａ収入・売上金額にご記入下さい。万円未満切り捨て 

                           Ｂ控除額と所得金額は、次の計算式（1）、（2）により、算出して下さい。 

（1）                      （2） 

年間収入金額 控除金額  年間収入金額 控除金額 

268 万円未満 年間収入金額と同額  65 万円以下 年間収入金額と同額 

400 万円以下 年間収入金額×0.2+214 万円  65 万円超え 180 万円以下 年間収入金額×0.4 

※控除額が 65 万円未満の場合、65 万

円 

400 万円超え 781 万円以下 年間収入金額×0.3+174 万円  180 万円超え 360 万円以下 年間収入金額×0.3＋18 万円 

781 万円を超える場合 408 万円  360 万円超え 660 万円以下 年間収入金額×0.2＋54 万円 

※給与所得者が父母一方のみの場合（1）を使用して下さい。 

 父母双方が給与所得者の場合、年間収入金額が多い方に

（1）を、少ない方に（2）を適用して下さい。 

 660 万円超え 1,000 万円以下 年間収入金額×0.1+120 万円 

 1,000 万円超え 1,500 万円以下 年間収入金額×0.05＋170 万円 

 1,500 万円を超える場合 245 万円 

２（給与所得者以外の所得金額の算出方法）（記入欄 ① ② ③ ④ ⑤） 

Ａ 収入・売上金額： 所得税の確定申告書の「収入金額等」欄の合計額 

Ｂ 控除額：  記入しない 

所得金額 A―B：  所得税の確定申告書の「所得金額」欄の合計額 

３ 就学者控除額  （本人を除く）（記入欄 ⑦ ⑧ ⑨） 

小学生１人につき                                                                     ３１万円 

中学生１人につき                                                                    ４６万円 

 自 宅 通 学 自 宅 外 通 学 

高校生１人につき 
国 公 立 ３９万円 ６９万円 

私    立 ８８万円 １１８万円 

専修学校高等課程在学生１人につき 
国 公 立 ３９万円 ６９万円 

私    立 ８８万円 １１８万円 

専修学校専門課程在学生 1 人につき 
国 公 立 ３６万円 ８１万円 

私    立 １０２万円 １４７万円 

高等専門学校生１人につき 
国 公 立 ４３万円 ７２万円 

私    立 ８７万円 １１６万円 

大学学部．短期大学生１人につき 
国 公 立 ７４万円 １２１万円 

私    立 １３３万円 １８０万円 

４ 本人の就学者控除（記入欄 ⑩） 

授 業 料 自 宅 通 学 者 自 宅 外 通 学 者 

８８万円    ３７万円 ８４万円 
 



収入に関する証明書（収入証明書貼付台紙） 
 

ここに源泉徴収票又は確定申告書の写しを添付してください 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ものつくり大学同窓会奨学金確認書・振込口座届 

 

（西暦）     年    月    日 

 

私は、本学ものつくり大学同窓会奨学金の給付を受けるに際しては、奨学金申込書の記載内容および以下の記載

内容に偽りがないことを確認し、今後とも勉学に励み、本学が定める奨学規程を遵守し、給付を受けることを確

約し、本確認書を提出します。 

 

本 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

人 

学     校     名 大学院･学部 学 科・課 程 学 籍 番 号 

    

氏 

名(

漢
字) 

 

㊞ 

（西暦）    年    月    日生 

性別 住 所(漢 字)       電話番号(自宅または携帯)       （      ） 

（〒     －        ） 男
・
女 

 

 

振 込 口 座 届 

本人氏名(カタカナ) 性 別 生 年 月 日 

 
男・女      年     月     日生 

入 学 年 月 年  次 修業年限 通学別 給 付 金 額 

   年     月 
  自  宅 

自宅外 
￥ 1 2 0 0 0 0 

金融機関名(カタカナ) 該当数字に○ 店  名（カタカナ） 

 １  銀行 

２  信用金庫 

３  労働金庫 

 

店番号 預金種目 口座番号 

学生本人の名義に限ります    １  普通 

  （総合） 

       

 

※金融機関・店名及び口座番号・氏名が記載された通帳又はキャッシュカードのコピーを添付すること 

※ 必ず、自署・押印するものとする。 

※ 個人情報について：本紙に記載した内容は、標記の奨学金に関する事務手続きのみに使用します。 

（様式2） 



ものつくり大学同窓会奨学金申請書 

平成 29 年     月     日提出 

ものつくり大学 同窓会長  様 

 

  下記の記載事項に相違ありません。ものつくり大学同窓会奨学金を申し込みます。 

申請者 

技能工芸学部   総合機械・建設学科   学籍番号   0191XXXX  氏名     ものつくり 次郎          ㊞ 

保護者住所  氏名      ものつくり 太郎        ㊞ 

住所   埼玉県行田市前谷○○番地                                                         

同

一

生

計

の

家

族

 

就

学

者

を

除

く

家

族 

続柄 氏    名 年齢 職業．所得の種類 
Ａ収入．売上金額 

(税込) 

Ｂ控除額 

（給与所得者） 

 所 得 金 額  

Ａ－Ｂ（税込）万円 

父 ものつくり太郎 46 会社員 300万 274万 ① 26 万 

母 ものつくり花子 46 パート 63万 63万 ② 0 

      ③  

      ④  

      ⑤  

所得金額合計 ⑥ 26 万 

就
学
者
（
本
人
除
く
） 

続柄 氏   名 設置者 就 学 者 控 除 通 学 別  控  除  額 

弟 ものつくり三郎 国公．私立 小. 中．高．専修．高専．大学 自宅．自宅外 ⑦ 88 万 

  国公．私立 小．中．高．専修．高専．大学 自宅. 自宅外 ⑧  

  国公．私立 小．中．高．専修．高専．大学 自宅．自宅外 ⑨  

所

得

か

ら

差

し

引

か

れ

る

金

額 

ｱ 本人の就学者控除       授業料 ８８   万円＋自宅    37万円   ・   自宅外      万円 ⑩ 125 万 

ｲ 母子.父子世帯（一律 99万円） ⑪  

ｳ 障害のある人のいる世帯（公害疾病の認定を受けた傷害のある人、常に就床を要する要介護の人等）（一人につき 99

万円） 

⑫  

｛⑦～⑫の計｝ 控除額計  ⑬ 213 万 

｛⑥－⑬｝ 認定所得額 ⑭ △187 

＜添付書類＞ 

・平成 28年度の源泉徴収票（写）又は、平成 28年度の確定申告書〔控〕（写）（税務署の受付印があるもの） 

 ※原則、父母共に提出すること。上記書類が揃えられない場合、所得証明書又は、非課税証明書（所得金額 0円と記載のあるものを提出すること。「*」「―」「空

白」等、金額の確認できない証明書類は不備とする。）を提出すること。 

・イ～ウに該当がある場合は、証明書類等の写しも必ず添付すること。不足する場合は、控除額として認めません。 

特別の事情がある場合記入してください。 

 

 

 

（様式1） 記入例 

印 

印 



 

ものつくり大学同窓会奨学金確認書・振込口座届 

 

（西暦）2020 年  〇 月  〇 日 

 

私は、本学ものつくり大学同窓会奨学金の給付を受けるに際しては、奨学金申込書の記載内容および以下の記載

内容に偽りがないことを確認し、今後とも勉学に励み、本学が定める奨学規程を遵守し、給付を受けることを確

約し、本確認書を提出します。 

 

本 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

人 

学     校     名 大学院･学部 学 科・課 程 学 籍 番 号 

ものつくり大学 技能工芸 
総合機械・製造 

建設・大学院 
0191XXXX 

氏 

名(

漢
字) 

ものつくり 次郎 

㊞ 

（西暦）19XX年   〇月  〇 日生 

性別 住 所(漢 字)       電話番号(自宅または携帯)   048（564 ）3817 

（〒 361 －0038  ） 

埼玉県行田市前谷〇〇番地 

男
・
女 

 

 

振 込 口 座 届 

本人氏名(カタカナ) 性 別 生 年 月 日 

モノツクリ ジロウ 男・女 19XX 年   〇 月   〇日生 

入 学 年 月 年  次 修業年限 通学別 給 付 金 額 

201X 年  4 月 現在の学年を記入 
4 

（院生は 2） 

自  宅 

自宅外 
￥ 1 2 0 0 0 0 

金融機関名(カタカナ) 該当数字に○ 店  名（カタカナ） 

サイタマリソナ 
１  銀行 

２  信用金庫 

３  労働金庫 
ギョウダ 

店番号 預金種目 口座番号 

学生本人の名義に限ります 
0 0 1 

１  普通 

  （総合） 
3 6 1 0 0 7 

 

 

※金融機関・店名及び口座番号・氏名が記載された通帳又はキャッシュカードのコピーを添付すること 

※ 必ず、自署・押印するものとする。 

※ 個人情報について：本紙に記載した内容は、標記の奨学金に関する事務手続きのみに使用します。 

 

（様式2） 

記入例 

印 


