年　　　月　　　日

令和8年度　西宮市地域クラブ活動「プレみや」参加者移動支援補助金交付申請書兼請求書
（自転車用ヘルメットの購入費）

西宮市長　殿
「西宮市地域クラブ活動参加者移動支援補助金交付要綱」第7条に基づき、申請及び請求します。また、補助金の申請にあたり、生徒の保護者（親権者・監護者）であることを誓約するとともに、本申請の審査に必要な範囲において、市が保有する住民票や学籍等の公簿情報を確認・利用することに同意します。
申請者（保護者）
　　　　保護者氏名　　　　　　　　　　　　　㊞　　　　　続柄　　　　　　
住所　西宮市　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話（　　　　　）　　　－　　　　　　

１.　生徒について（対象となる生徒が複数いる場合は、それぞれ作成してください）
	（フリガナ）
	（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
	生年月日

	生徒氏名
	
	年　　　月　　　日

	学校・学年・組
	西宮市立　　　　　　　　　　　　　学校
	年　　　　　組

	住所
	



２.　生徒が所属するプレみやクラブについて
　上記生徒が以下のとおりプレみやクラブに所属していることに間違いありません。また、活動場所には購入した自転車用ヘルメットを着用し、自転車で参加しています。
	プレみやクラブ名
	主な活動場所

	
	

	生徒の所属期間（※）

	　　年　　月　～


※　所属期間について、9月当初から継続中であれば、「R8年9月～継続中」と記入してください。

３.購入した自転車用ヘルメットの安全性を示すマークについて（該当のマークを選択してください）
	マーク
	SG　・　JCF　・　CE　・　CPSC　・　その他（　　　　　　　　　）



４.　交付申請額について
	自転車用ヘルメットの購入金額（①）
	　　　　　　　　　　　　　　　　円

	交付申請額
（①又は4,000円のどちらか低い額）
	　　　　　　　　　　　　　　　　円




５.　振込先について
　交付決定した際の補助金は下記の預金口座に振り込んでください。なお、振り込みをもって支払いの効力を生ずることについて異議ありません。申請者と異なる口座へ振り込む場合、下記の口座名義人を私の代理人と認め補助金の受領に関する権限を委任します。
　
	ゆうちょ銀行か、その他金融機関のどちらかを記入

	ゆうちょ銀行
	金融機関コード
	通帳記号
	通帳番号（右詰め）

	
	
	9
	9
	0
	0
	1
	
	
	
	0
	
	
	
	
	
	
	
	1

	
	　

	
	その他の
金融機関
	銀行・信用金庫　　　　　　　　　　支店
農協・信用組合　　　　　　　　　出張所
	金融機関コード
	支店コード

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	種目
	普通・当座
	口座番号（右詰め）
	
	
	
	
	
	
	

	　　　　

	必ず記入
　→
	フリガナ
口座名義人
	

	
	
	




５.　添付資料について
　以下の枠内に対象生徒の生徒証のコピー、領収書又はレシートの原本をのり付けしてください。
ここに貼り付けてください。
・対象生徒の生徒証のコピー
・領収書又はレシートの原本

