
別記様式第 1 号（第 4 条関係） 

 

授 業 料 減 免 申 請 書 

年  月  日 

石川県公立大学法人 

理事長            殿 

   

 

氏       名              印 

保護者・保証人氏名              印 

 

次の理由により、関係書類を添えて、授業料の減免を申請します。 

 

申

 
 

請

 
 

者 

ふ り が な 

氏 名 
 男・女   年  月  日生 

住 所  

大 学 名 

学部学科名 
 石川県立看護大学 看護学部 看護学科 

年 次 年次 入 学 年 月 年  月入学 

保

護

者

・

保

証

人 

氏 名  

申請者との 

続き柄・関係 
 

住 所  

申

請

す

る

額

、

期

間

及

び

理

由 

減 免 の 額  減免の期間 年度  期から   年度  期まで 

（減免の理由） 

 


