
大学生協奨学財団では、給付を受けた皆様にアンケートをお願いしています。

この制度の充実をはかり、一人でも多くの学生に給付ができる様にしていきたいと考えております。

給付対象となった学生の生活の実態や、大学生協学業継続奨学制度の使途、この制度についての要望など

率直な意見を聞かせていただきたいと思いますので、ご協力をお願いいたします。（任意）

以下について、学生ご本人がご記入または入力してください。手書きの場合はボールペンでご記入願います。

Ⅰ.たすけあい奨学金を贈ってくれる全国の仲間にひとことお願いいたします。

２.奨学金の主な使途予定を教えてください。

３.扶養者がお亡くなりになってから、あなたの家族の生活にどのような変化がありましたか?

４.同じような境遇にある学生へ、あなたからひとことお願いいたします。

５.たすけあい奨学制度について、意見や要望があればお書きください。

   例：●●にポスターが貼ってあればもっと早く気が付けた、このタイミングで教えてもらえたら楽だった 等

●本アンケートの内容を、奨学財団や大学生協の発行物へ匿名掲載する場合について  ※✓をつけてください

記入日：      年 月 日

  お名前                学校名

＊ご協力いただきありがとうございました。他の書類と一緒にお送りください。

  年生(扶養者死亡時)

学業継続奨学制度(たすけあい奨学制度)についてのアンケート

掲載してもよい 活字にしてなら掲載してもよい 掲載しない


