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　 年　　 月　　 日

堺市さかい保育士修学支援事業補助金交付申請書

堺 　市 　長　  様

　令和元年度　堺市さかい保育士修学支援事業補助金（修学支援金）について、次のとおり関係書類を添えて申請します。

	申　請　者
	氏　名
	（ﾌﾘｶﾞﾅ）

	
	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

	
	生年月日
	西暦　　　　年　　　月　　　日
	連絡先
	（　 　 ） 　　－

	
	住　所
	（〒　　 　　－　　　　  ） 


	法定代理人（親権者等）
	氏　名
	（ﾌﾘｶﾞﾅ）
	申請者との関係
	

	
	
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　印
	
	

	
	生年月日
	西暦　　　　年　　　月　　　日
	連絡先
	（　 　 ） 　　－

	
	住　所
	（〒　　 　　－　　　　  ） 


	養成施設
	施　設　名
	

	
	課　程　名
	

	
	第　　　　学年
	入学年月
	　　　　　年　　　月

	申請理由
※保育士等として勤務する決意等について記入してください。
	

	補 助 金 交 付 申 請 額
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円

	
	※申請回数
	初　　回　　・　　２　回　目

	
	※交付開始月
	４　　月　　・　　１０　　月

	添付書類
	１　誓約書（様式第２号）
２　養成施設の長が発行する推薦書（様式第３号）
３　その他市長が必要と認める書類




