様式第４号（第７条関係）

福井県グローバル人材基金ビジネス外国語講座等受講支援金助成申請書
年　　月　　日
　公益財団法人福井県グローバル人材基金理事長　様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者　氏名　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　（法人は、押印が必要です。）
　福井県グローバル人材基金ビジネス外国語講座等受講支援金の助成を受けたいので、福井県グローバル人材基金海外ビジネス教育等支援金助成事業実施要領（以下「要領」という。）第７条第５項の規定により、関係書類を添えて次のとおり申請します。
	ビジネス外国語
講座・研修名
	
（実施機関名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
（開催日程：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
（受講料：　　　　　　　　　　円）

	助成金額
	要領に定める額

	受講者の情報
	フリガナ
	
	生年月日
	　　年　　月　　日

	
	氏　名
	
	年　齢
	満　　　歳

	
	
	
	性　別
	男・女

	
	現住所等
	〒　　　－　　　　　　　　　

電話：　　　　　　（　　　　　　　　）
E-mail：

	
	在籍校
※学生等
のみ記載
	大学等の名称・
住所等
	
〒
電話：

	
	
	学部・学科等、
大学院研究科専攻
	

	
	
	学年等　

	
	勤務先
※学生等以外の社会人のみ記載
	勤務先住所
	〒

	
	
	企業名
・部署名
	
	電話：



添付書類　※各受講者について、（１）～（４）のすべてを添付すること
（１）学生の場合：在籍している大学または大学院の学生証（コピーで可）または在学証明書
　　 社会人の場合：企業の在職証明書
（２）運転免許証、健康保険証、資格確認書又はマイナンバーカード（健康保険証利用登録済のもの）など、公的機関が発行し、氏名・住所・生年月日・性別など個人を特定する情報を記載する書類（写しで可）
（３）ビジネス外国語講座等の受講料を支払ったことを証明する書類（領収証など）、または講座等の実施機関が発行する受講証明書等（写しで可）
（４）助成金の振り込み先の金融機関（日本国内に限る）の口座情報が分かるもの（通帳の写しなど）
