様式第１号（第６条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　月　　日　
足寄町長　様
　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　申請者
住　所　　　　　　
氏　名　　　　 　　　　　　　　　

[bookmark: _Hlk127714653]足寄町奨学金返還支援補助金交付申請書

　足寄町奨学金返還支援補助金交付要綱第６条第１項の規定により関係書類を添えて下記のとおり申請します。
記
	申請区分
	□初回　　□２回目以降

	支援対象者
	住　　所
	〒　　　　　　　　　　　　(TEL   -     -   )


	
	氏　　名
	

	
	生年月日
	　　年　　　月　　　日　年齢（　　　　歳）

	出身大学等（卒業年度）
	（　　　　年度卒）

	奨学金の
	返還総額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	
	前年度返還額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	口座名義人
	（カタカナ）

	
	（漢　　字）

	金融機関
	銀行　　　　　　本店・支店
信用金庫　　　　本店・支店
農協　　　　　　　 本所

	預金種別
	１　普通　　　　２　当座　　　　３　その他

	口座番号
	



（添付書類）
□ 同意書及び宣誓書（様式第２号）
□ 勤務証明書（様式第３号）
□ 卒業証明書若しくは卒業証書の写し又はこれらに準ずるもの（初回申請のみ）
[bookmark: _Hlk127719450]□ 奨学金返還総額（初回申請のみ）及び残額、前年度に返還した奨学金の額を証する書類
□ その他町長が必要と認める書類
