　　　　20　　年 　　月 　　日
奨　学　金　辞　退　届
一般社団法人日本化学工業協会

化学人材育成プログラム協議会

会長　〇〇　〇〇　殿
大学院研究科名

専　攻　名


役　職



氏　名


　　　　　　　　　　　　　　印
第■回化学人材育成プログラム奨学金給付対象者より、下記の通り受給辞退の申し出がありましたので届け出ます。
記
【第□期】 給付対象期間　  ： 20●●年△月～20●●年▽月（３年間）

　　　　　　　辞退希望日　　　 ： 20●●年◇月◆◆日
	辞退する学生の氏　名
	
	所属研究科・
専　攻
	

	辞退理由
	


　
【本プログラムご担当者連絡先】
役職名
：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　    




氏　名
：　　　　　　　　　　電話：　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　
Email
：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
以上
