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奨学生願書
記入年月日：　　年　月　日
	公益財団法人　吉田育英会　御中
	日本国籍の有無
	選択
	フリガナ
	
	性別
	生年月日
	　　　年　月　日
（4月1日現在満　　歳）

	氏 名
	
	選択
	
	

	写　　真
横3.5cm×縦4.5cm
6ヶ月以内に
撮影したもの
	本  人
現住所
	フリガナ：

	
	
	〒    －

TEL.　　　　　－　　　　　－

	
	緊　急
連絡先
住　所
	フリガナ：

	
	
	〒    －

TEL.　　　　　－　　　　　－

	
	
	氏 名
	
	続 柄
	

	E-mail
	
	携帯電話番号
	    －    －    

	在籍機関
	大学／研究機関
	研究科／専攻
	在籍／修了課程
	担当指導教授

	
	
	
	
	

	学歴
	名  称
	学部 ／ 研究科・専攻
	在 籍 期 間

	
	高等学校
	
	年　月 ～ 年　月

	
	大学
	
	年　月 ～ 年　月

	
	大学院
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	
	年　月 ～ 年　月

	職歴
	名  称
	在 職 期 間

	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	年　月 ～ 年　月

	
	
	年　月 ～ 年　月


※ご記入いただいた情報は当奨学金選考以外の目的には使用致しません。
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	留学先での
研究テーマ
	

	留学予定期間
	年　月 ～ 年　月　　　　（　　　年　　　ヶ月間）

	
	

	希 望 留 学 先
	大学／研究機関名／専攻
	留学目的
(下記①-③
より選択)
	指導教官・肩書
	国名

	
	留学先課程の区分(選択)
	
	コンタクトの有無(選択)
	

	
	
専攻
	選択	
	

	
	留学先課程：選択
	
	コンタクト：選択
	

	
	
専攻
	選択	
	

	
	留学先課程：選択
	
	コンタクト：選択
	

	
	
専攻
	選択	
	

	
	留学先課程：選択
	
	コンタクト：選択
	

	
	
専攻
	選択	
	

	
	留学先課程：選択
	
	コンタクト：選択
	

	
	
専攻
	選択	
	

	
	留学先課程：選択
	
	コンタクト：選択
	


【留学目的】
　　①海外の大学の博士号を取得すること	
　　②海外の大学院同等の研究機関で研究を行うこと
（日本の大学の博士号を留学開始までに取得している場合のみ。いわゆるポスドク研究員留学期間は2年間
であることが望ましい)
　　③海外の医学医療・公衆衛生系大学院で専門職学位を取得すること、または同等の研究機関で研究を行うこと
（日本の医師免許を留学開始までに取得している場合のみ）
（注）留学先は上表にご記入いただいた大学／研究機関からの選択を原則とします。なお、やむを得ぬ理由により
留学希望先を変更される場合においては、学術・研究レベルにおいて、当会が適切と判断した大学／研究機関
に限らせていただきます。

＜当会以外の奨学金の受給／出願状況（留学資金として）＞	
	受給／出願状況
	団体名
	種類
	支給額
	支給期間

	選択
	
	選択
	
	年　月 ～ 年　月

	選択
	
	選択
	
	年　月 ～ 年　月



＜外国語検定験成績＞
	試験名
	成績
	受験年月

	
	
	年　月 ～ 年　月



今回の応募書類に関して記載事項に相違はありません。
　　年　月　日
応募者氏名（自署）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
第１号様式D（日本人派遣留学プログラム）
PAGE：３/５
　　応募者氏名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
	（１）現在の研究内容の現時点での進捗状況について（具体的に分かりやすく）：

	

	（２）現在の研究内容においてあなたが特に究明したい事について、留学前にどこまで達成可能と考えますか？（簡明にわかりやすく）：

	


※フォントサイズは10.5にてご入力下さい。
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　　応募者氏名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　  
	（３）前項で挙げたあなたが特に究明したい事について、留学期間中にどこまで達成可能と考えますか？（簡明にわかりやすく）：

	













	（４）あなたが研究を進める上で、なぜ海外留学が必要だと思いますか？

	











	（５）留学後の進路希望について（海外留学において修得したことを、将来あなた自身と社会のためにどのような形で活かしたいですか？）：

	









	（６）留学中に学業・研究以外の分野で興味のある事について：

	




※フォントサイズは10.5にてご入力下さい。
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応募者氏名：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

（７）論文発表、学会発表、知的所有権申請・取得等の実績について
 　　 （様式は特に定めませんが、下記項目については必ず記載して下さい）

① 論文発表（査読のあるものであれば未発表でも記載可）
・テーマ
・執筆者（登壇順）
・掲載紙/発行国
・発表時期（年／月）、発表予定の場合はその旨を明記すること

② 学会発表（学会主催者による内容確認を経て発表されたもの）
・テーマ
・発表者（筆頭発表者・連名発表者の別を明記すること）
・学会名/開催地
・発表形式（口頭、ポスター、パネリスト等）
・発表時期（年／月）

③ 知的所有権・取得等
・申請内容
・申請中或いは既取得
・申請時期或いは取得時期（年／月）

④ 受賞
・表彰名
・受賞内容／対象
・実施団体
・受賞時期（年／月）
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奨学生推薦書

公益財団法人　吉田育英会　御中

	志 願 者 氏 名
	

	研 究 テ ー マ
	

	研究テーマの概要
	

	人　物　概　評
お　 よ　 び
推　薦　理　由
	

	担当指導教授
	　　年　月　日
所　属　

役　職　

氏　名（自署）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


　　　※フォントサイズは10.5にてご入力下さい。
    　※ご記入いただいた情報は当奨学金選考以外の目的には使用致しません。
（2026.06 改訂）
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