別記様式第１号（第４条関係）

周南市リカレント教育促進補助金交付申請書
年　　月　　日
（宛先）周南市長
申請者　住所
氏名
（電話番号）
周南市リカレント教育促進補助金交付要綱第４条の規定に基づき、関係書類を添えて申請します。
	講座等の名称
又は在籍課程
	

	[bookmark: _Hlk129767879]受講期間
	
	(科目等履修生制度のみ)
科目等履修生／聴講生の別
	

	(大学院在籍者のみ)
在籍予定期間
	
	(大学院在籍者のみ)
申請年次
	年目

	氏名
	
	生年月日
	年　　月　　日

	住所
	〒


	（市外在住者の場合）勤務先名称
勤務先所在地
	

	補助対象金額
	　　　　　　　　円
	内訳

	申 請 額
(１千円未満切捨て)
（１年度当たり５万円上限）
	　　　　　　　　円　（補助対象金額の2分の1）


※　関係書類　講座等の受講手続又は在籍課程の授業料等の納入が完了したことが
分かる書類の写し
※　該当する□に☑。全てに☑の場合のみ交付対象となります。
申請にあたり、次の事項について誓約及び承諾します。
☐　申請者が、暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律第２条第２号及び第６号に該当していません。
☐　申請者の市税の滞納がないことを誓約し、本申請の審査に係る課税の調査、確認等を周南市が行うことを承諾します。
☐　必要に応じて、周南公立大学に対し受講状況、在籍状況及び学納金の納入に関する確認を周南市が行うことを承諾します。
☐　この補助金以外の補助を受ける場合は、補助対象金額から申請額を差し引いた額を超える額の補助を受けません。
　　他の公的機関から補助金等を受ける場合、以下に内容をご記入ください。
　  補助金等名称：　　　　　　　　　　　　補助機関：　　　　　　　　　
交付(予定)年月：　　　　　　　　　　　　補助金額：　　　　　　　　　
☐　申請にあたり、虚偽の記載が判明した場合には、補助金の返還等、周南市の指示に従います。


