
様式第 4号(第 10条関係) 

           

富士見町小中学校児童生徒のフリースクール等通所交通費補助金 

実績報告書兼請求書 

                                   

年   月   日 

富士見町長 様 

                        住 所 

                        申請者（保護者） 

                        連絡先 

 

  年  月から    年  月分の通所実績について報告し、下記のとおり請求します。 

 

  記 

１. 児童生徒名                 

２. 請求金額                  円 

 

通所月 通所施設 
日数

(a) 

往復交通費

(b) 

合計金額 

(a)×(b) 

月の合計金額 

＊月額 5,000円上限 

  月 
     

    

  月 
     

    

  月 
     

    

  月 
     

    

  月 
     

    

  月 
     

    

３. 振込口座 ＊申請者の口座を記入してください          

金 融

機関 

              銀行・信金 

              農協・信組 
支店名 

      

           支店 

口 座

番号 

□普通 □当座 

 

フリガナ  

口座名義人  



 


