
フリガナ

氏　　名

学生番号

停止理由
〇を付けて
ください

　　　　　　　　　 

減免を停止する期間 〔始期〕 　　　　　　　　年　　　月

〔終期〕 　　　　　　　　年　　　月

　なお、支援の再開を希望するときは、別途、当該停止を解除する旨の申請をいたします。

入学
年月

　　　　年　　月

大学等における修学の支援に関する法律による

授業料等減免の支援停止申請書

年　　月　　日

　明治大学長　殿

大学等における修学の支援に関する法律による授業料等減免による支援について、以下の
通り認定の効力を停止するよう申請します。

以下，大学記入欄

所属学部
・学科等

学　年

自己都合（給付奨学金含む）・自己都合（授業料等減免のみ）・休学

Ａ様式９－１


