第１号様式（第４条関係）

伊東市中小企業等奨学金返還支援事業補助金交付申請書

　　年　　月　　日

　伊東市長　様

（支援事業者）
所　在　地
名　　　称
代　表　者　
（個人の場合は、住所及び氏名を記載すること。）

年度において伊東市中小企業等奨学金返還支援事業を実施したいので、伊東市中小企業等奨学金返還支援事業補助金交付要綱第４条の規定に基づき、次のとおり関係書類を添えて補助金の交付を申請します。

１　交付申請額　　　　　　　　　　　　　　　円
　
２　添付書類
⑴　事業計画書（第２号様式）
⑵　申立書（第２号の２様式）
⑶　同意書（第２号の３様式）
⑷　奨学金返済支援手当等の支給根拠となっている内部規程等の写し（就業規則の写し等）
⑸　雇用契約書等雇用関係及び雇用形態が確認できる書類の写し（労働条件通知書、労働契約
書の写し等）
⑹　支援対象者の奨学金返還額が分かる書類の写し（独立行政法人日本学生支援機構の奨学金
の場合は「スカラネットＰＳ」の詳細情報の画面の写し）

　※⑶⑸⑹は支援対象者ごとに添付が必要。
※前年度から継続して申請する場合は、⑶⑷⑸は省略できる。
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