
保護者のうち、下宿等と契約を締結

している方を記載 

第２号様式の「申請額」欄と同額を記載 

２か所に 

チェック 

第１号様式（第５条関係） 

  令和●年●月●日 

（あて先）浜松市長  

申請者 
住所 浜松市●●区●●１１１１番地の１ 

氏名 天竜 太郎 

（署名又は記名押印をしてください。） 

 

補助金交付申請書 

 

県立浜松湖北高等学校佐久間分校下宿費補助金交付要綱第５条の規定により、補助

金交付されたく、関係書類を添えて申請します。 

記 

 

１ 補 助 金 交 付 申 請 額    金●●,●●● 円 

 

２ 市税の納付又は納入の状況の確認についての同意（同意する場合は下記に☑を記入） 
☑ 県立浜松湖北高等学校佐久間分校下宿費補助金交付要綱第３条の規定により、市

において、補助金交付補助対象者の市税の納付又は納入の状況について確認する

ことに同意します。 

 

３ 暴力団排除に関する誓約（誓約及び承諾する場合は下記に☑を記入） 
☑ 県立浜松湖北高等学校佐久間分校下宿費補助金の交付申請にあたり、下記事項に

ついて誓約し、承諾します。 
（１）次に掲げる者のいずれにも該当しません。 

・暴力団（浜松市暴力団排除条例(平成２４年浜松市条例第８１号。以下「条例」

という。)第２条第１号に規定する暴力団をいう。） 
・暴力団員等（条例第２条第４号に規定する暴力団員等をいう。以下同じ。） 
・暴力団員等と密接な関係を有する者 

（２）浜松市が暴力団排除に必要な場合には、静岡県警察本部又は管轄警察署に照会す

ることを承諾します。 

４ 添付書類 

(1) 申請内容確認書（第２号様式） 

(2) 下宿等との入居契約書の写し 

(3) 生徒が佐久間分校に在学していることを証する書類（在学証明書等） 

  (4) その他市長が必要と認めるもの 



申請日時点の年齢を記載 

第２号様式（第５条・第８条関係） 

申請内容確認書 

１ 生徒及び保護者（申請者）の情報 

生徒に関する事項 

氏名 ◆◆ ◆◆ 性別 男 ・ 女 

生年月日 平成●年●月●日 
学年 

（年齢） 

１年 

（１５歳） 

学級 １１ＨＲ 出席番号 １番 

保護者（申請者） 

に関する事項 

氏名 天竜 太郎 
生徒との 

続柄・関係 
父 

生年月日 昭和●年●月●日 

住所 浜松市●●区●●１１１１番地の１ 

２ 下宿等の情報 

下宿等に関する 

事項 

下宿等の 

名称 
○○寮 

所在地 浜松市天竜区佐久間町●●１２３４番地の５ 

貸主氏名 ★★ ★★ 
申請者との

親族関係 
有（   ）・無 

下 宿 費 月額 ５０，０００円 

３ 入居（入寮）に関する情報 

入居（入寮） 

に関する事項 

入居（入寮）年月日 令和８年４月●日 

入居（入寮） 

期間（見込み）※１ 
令和８年４月●日～令和９年３月３１日 

４ 補助金申請額に関する情報 

補助金申請額 

に関する事項 

補助対象額※２ ６００，０００円 

補助上限額※３ ６０，０００円 

申 請 額※４ ６０，０００円 

※１ 入居（入寮）期間（見込み）は、交付申請日が属する年度の４月１日から当該年度の３月３１日 

までの期間において、下宿等への入寮が見込まれる期間を記載すること。 

※２ 補助対象額は、下宿費に入居（入寮）期間（見込み）の月数を乗じて得た額を記載すること。 

※３ 補助上限額は、５，０００円に入居（入寮）期間（見込み）の月数を乗じて得た額を記載すること。 

※４ 申請額は、補助対象額と補助上限額のうち、少ない方の額を記載すること。 

 

必ず申請者と 

同一人物を記載 

必ず月額（１か月分）の金額を記載 

【例】下宿費が月額 50,000 円で入居期間が４月から翌年３月の場合、

50,000 円×12 か月＝600,000 円となります。 

通常、5,000 円×12 か月＝60,000 円が

補助上限額となります。 


