[bookmark: _GoBack]様式第１号(第４条関係)
From Yoshida 若者応援プロジェクト対象者登録申請書兼同意書

　年　　月　　日

　吉田町長　　　　　　　様
　　　　　　　　　　　　　　　　
申請者　住所　　　　　　　　　　　
氏名　　　　　　　　　　　

　From Yoshida若者応援プロジェクト対象者の登録について次のとおり申請します。
	登録
希望者
	氏名(フリガナ)
	

	
	生年月日
	　　　　年　　　月　　　日

	
	連絡先
	ＴＥＬ

	
	
	Ｅメール

	
	出身地の住所
	〒

	
	進学後の住所
	〒

	
	在学及び出身高校名称
	

	
	高校卒業(予定)年月日
	年　　　月　　　日

	進学先
又は
在学中の大学等
	名称・学部及び専攻等
	

	
	所在地
	

	
	入学(予定)年月日
	年　　　月　　　日

	
	卒業予定年月日
	年　　　月　　　日

	保護者
	氏名(フリガナ)
	

	
	住　　　　　　所
	

	
	連　　 絡　 　先
	ＴＥＬ

	
	
	Ｅメール

	同意事項
	□登録希望者又は保護者が町民であることを確認するための調査
□賛同金融機関から町への個人情報の提供

	添付書類
	１身分証明となる書類の写し　
２大学等に在学していること又は進学することを証明する書類の写し
３その他町長が必要と認める書類



