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申請者との
続柄

　　上記内容に相違ありませんので、八頭町大学等入学支援金支給要綱第５条の
　規定により、必要書類を添付のうえ申請します。
　　また、八頭町大学等入学支援金支給要綱を遵守することを誓約します。

　　　　　　　　年　　　月　　　日

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　　　　　　　　　　　印

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（自書の場合は押印不要）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　保護者
　
　　八頭町長　様

八頭町大学等入学支援金支給申請書

様式第１号（第５条関係）

（西暦）

　　　　年　　月　　日

〒　　　－

 電話（　　　　　）　　　　　－

申請者

保護者

生年月日

〒　　　－

 電話（　　　　　）　　　　　－


