第１号様式

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　   　　令和　　年　　月　　日
　加茂市長　藤　田　明　美　　様
住　　所
氏　　名　　　　　　　　　　　　　 　印

電話番号
　　　　　　　　　　　外国人留学生支援手当交付申請書
　このたび、下記のとおり加茂市の学校に入学しましたので、外国人留学生支援手当の交付を申請します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記
	ﾌ ﾘ ｶﾞ ﾅ
１ 氏　　　　名
	
	

	２ 生年月日／性別
	年 　　月　 　日　　／　　男　・　女
	


	３ 国　　　　籍
	
	

	４ 学校名
	
	

	５ 在籍区分
	⑴正規生　  　⑵研究生　 　 ⑶別科生　 　 ⑷その他
	

	６ 在籍予定期間
	令和　　年　　月　　日から令和　　年　　月　　日まで
	

	７ 交付申請額
	　　　　　　　　　　　　　金
	
	
	
	
	
	円
	


