
様式第１号（第 5 条・第 7 条関係） 

令和  年  月  日 

 

湯沢町長 様 

 

申 請 者（本人） 住  所：湯沢町 

    

氏  名：              ㊞ 

電話番号：    （    ）      

 

湯沢町Ｕターン者奨学金返還支援事業補助金交付申請書 

 

湯沢町Ｕターン者奨学金返還支援事業補助金交付要綱に基づく補助金の交付を受けたい

ので、同要綱第条の規定により、関係書類を添えて申請します。 

 

記 

 

１ 補助金交付申請額（前年度奨学金償還額×1/2）              円 

 

２ 卒業学校名（卒業年月）                （    年  月） 

 

３ 補助金振込先 

金融機関名 預金種別   普通 ・ 当座 

        銀  行 

        信用金庫      本店 

        信用組合       ・ 

        労働金庫      支店 

        農業協同組合 

口座番号 

 

（フリガナ）

口座名義人 

 

 

４ 添付書類 

・勤務先を証するもの（就労証明書、雇用通知の写し、雇用契約書の写し、その他就労状況

を証するものの写し）※１ 

・住民基本台帳閲覧同意書（第 2 号様式）または、申請者本人の住民票の写し 

・申請者本人の直近の納税状況がわかるもの（納税証明書等） 

※１）2 年目以降の申請で、勤務先の変更が無い場合に限り、健康保険証の写し、直近の

給与明細票の写し等の企業名を確認できるものに替えることが可能  


