	別記様式第３号（第２条関係）

	高山市育英資金貸付申込書（高等学校）

	

	
	生　　　徒
	
	生年月日
	

	
	
	
	　　　年　　月　　日
	

	
	氏　　　名
	
	（満　　　　　歳）
	

	
	学　校　名
	
	　　科　　　年生
	

	
	
	
	
	

	
	所　在　地
	
	全日制 ・ 定時制 ・ 高等部
	

	
	保　護　者
	〒　　　　－
	

	
	住　　　所

	
	

	
	氏　　　名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　TEL(　　　　　)　　　－
	

	
	
	貸付けを希望する金額の□に✓を記入してください。
	

	
	
	　①　通学に要する費用が年額１２０，０００円以上１６０，０００円未満
	

	
	貸　　　付
希　望　額
	□　１２０，０００円
	

	
	
	　②　通学に要する費用が年額１６０，０００円以上２００，０００円未満
	

	
	
	□　１６０，０００円
	

	
	
	　③　通学に要する費用が年額２００，０００円以上
	

	
	
	□　２００，０００円
	

	
	
	
	

	
	
	　⑴　通学に要する費用　　　年額　　　　　　　　　　　円
	

	
	
	
	

	
	通　学　に
要　す　る
費　用　等
	　⑵　利用公共交通機関名　　ＪＲ　・　バス
	

	
	
	
	

	
	
	　⑶　乗車駅・停留所名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	

	
	
	
	

	
	
	　⑷　下車駅・停留所名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	

	
	
	
	

	
	　上記のとおり申込みします。
	

	
	　なお、本申込みの審査を行うに当たり、私の市税の納入状況を調査することを承諾します。

	

	
	　　　　　年　　月　　日
	

	
	
	

	
	（あて先）高山副市長
	

	
	
	

	
	申込者（保護者）　　　　　　　　　
	

	
	
	

	
	住所　　　　　　　　　　　　　　　
	

	
	
	

	
	氏名　　　　　　　　　　　　　　　
	

	
	
	


