様式第１号（第６条関係）

加西市高校生等海外研修助成金交付申請書

　　年　　月　　日
　加西市長　様
申請者（保護者）
	住　所
	

	フリガナ
	

	保護者氏名
	

	生徒との
続柄
	

	連絡先
	（　　　　　　）―　　　　　　―



[bookmark: _Hlk214287514]私は、下記のとおり、加西市高校生等海外研修助成金の交付を申請します。
記
1　対象生徒
	フリガナ
	

	氏　名
	

	生年月日
	　　　年　　月　　日生（　　歳）

	住　所
	※申請者の住所と異なる場合はご記入ください（同じ場合は「同上」と記載）
〒



2　助成金交付申請額：別紙短期留学計画書の【助成金申請額】に記入した額
	金
	
	
	
	
	
	
	円



3　申請者の誓約・同意事項
・加西市高校生等海外研修助成金交付要綱をすべて了知し、申請者として遵守すべき事項及び義務について、誠実に履行します。
・助成金の交付決定に係る審査上必要な範囲に限り、加西市が管理する私（申請者）及び生計を一にする世帯に属する者に関する住民基本台帳の情報及び市税の納付状況を加西市が確認することに同意します。
・私（申請者）及び生計を一にする世帯に属する者は、加西市暴力団排除条例（平成24年加西市条例第1号）第2条に規定する暴力団、暴力団員又は暴力団密接関係者 のいずれにも該当しないことを誓約します。

（本人自署）
	申請者（保護者）
氏名
	





（添付書類）
1.短期留学計画書
2.対象経費の内訳がわかる書類（募集要項、見積書等）
