※请经费支付人自己填写 (日语或英语)

经费支付书（学费·生活费负担）
爱知淑德大学 校长 台启

申请人：
     姓名                     （ 男・女 ）   出生日期       年      月      日生
     国籍                                  
学费支付人： □本人　　□亲戚　　□奖学金（奖学金支付机关：　　　　　　　　　　　　　　　　　）
□其他：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
经费支付人：
     姓名（签字）                            ㊞   和申请人的关系                
地址·邮政编码                                                             
电话号码                                
     年龄                      国籍                     职业                    
     职业(工作单位)                    　 电话号码(工作单位)                       
年收入                
                       暂    时

我这次作为上述在日本国            的经费支付人，如下所述说明承担原委的说明。入国以后

                       
1．关于经费支付（学费生活费负担）承担原委的说明。
（请具体记述关于承担申请人的经费支付（学费生活费负担）的原委及和申请人的关系）
[bookmark: _GoBack]　　　　　　　　
                                                                                        
                                                                                          
                                                                                        

2．经费支付的方法内容
我                   是，关于上述人在日本国逗留时，如下所述证明经费支付的事宣。另外，上述人在留期间更新（在留资格变更）申请时，提交汇款证明书或者本人名义的存折（记载有汇款事实的材料）的副本，明确生活费等支付事实的材料。

(1)学费      每月· 每半年 · 一年                      万日元
(2)生活费    月额                                       万日元
(3)支付方法（请写清楚汇款、存入等具体的支付方法）
　　　　　　　　
                                                                                         
                                                                                           
                                                                                         

                                             填写日期：         年     月     日
