
様式第１０号（第１１条関係）
年　　　月　　　日

神石高原町長　　様

申請者　氏名

住所

免除の理由 □雇用法人の倒産
※該当するものを☑又は■と記載してく
ださい。

□自然災害

□病気
※その他理由の場合、理由を記載してく
ださい。

□その他

※返還免除を証する書類を添付してください。

神石高原町地方就職学生支援金の返還免除等同意申請書

　次の理由により、地方就職学生支援金の返還免除を申請します。


