
様式第１号 

 

令和  年度 美浜町私立高等学校授業料 

補助金交付申請書兼請求書 
 

令和  年  月  日 

美浜町長 殿 

        申 請 者  住所 美浜町 

             （保護者）  氏名              

                   電話      － 

 

 私は、美浜町が行う私立高等学校授業料の補助金を受けたいので、下記のとおり申

請し、補助金の交付を請求します。 

 なお、町税に滞納がないことを確認するため、この申請に必要な要件に係る納税状

況調査をすることに同意します。 

記 

学  校  名 

及  び  課  程 
               学校 

全日制・定時制・通信制・高等課程・後期課程 

生 徒 の 学 科 、 学 年  

組 及 び 氏 名 

科   学年   組 

氏名 

生 徒 の 住 所 

（申請者と異なる場合のみ記入） 
美浜町 

申 請 者 と の 続 柄 父 ・ 母 ・ その他（          ） 

補助金申請（請求）額           円 

振込先金融機関名 預 金 種 目 口 座 番 号 口座
フ リ

名義
ガ ナ

（ 申 請 者 ） 

銀行・農協 

信用金庫 
普 通 

 

当 座 

  

 

支店 

 

 

※添付書類 勤務証明書（勤労生徒の場合のみ）

受付番号 

   

在 

学 

証 

明 

欄 

上記の生徒は、１０月１日現在本校に在学し、国の就学支援金及び県の授業料軽

減額等を差引いた納入すべき授業料が年額         円であることを証

明します。 

 

令和    年  月  日 

 所在地 

 学校名 

 学校長                      印 

 


