様式第4号（第8条関係）
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あさぎり町奨学金返還若者就労支援事業実施計画変更・中止承認申請書

年　　月　　日付け　　　　第　　　　号で承認を受けた補助事業について、あさぎり町奨学金返還若者就労支援事業補助金交付要綱8条の規定により、次のとおり申請します。

変更・中止の理由



変更・中止の内容

【変更前】





【変更後】








※変更を証する書類を添付すること
	同意欄
	□この申込みに関して、町が保有する私に関する住民基本台帳について、町が調査することに同意します。




