
様式第３号（第７条関係） 

 

岬町町外小中学校等通学児童生徒給食費等補助金変更申請書兼実績報告書 

 

 

年  月  日 

 岬町長あて 

 

（申請者） 

                        住所 

氏名 

電話番号  

 

年 月 日付け第  号で交付決定を受けた岬町町外小中学校等通学児童生徒給食

費等補助金に変更が生じたので、町外小中学校等通学児童生徒等給食費等補助金交付要

綱第７条の規定により、下記のとおり変更申請します。 

 

記 

 

１．児童生徒 

＊1日当たり単価：小学校 1・2年 290 円 3・4 年 300 円 5・6 年 310 円 中学生 340 円） 

２．変更内容 

＊1日当たり単価：小学校 1・2年 290 円 3・4 年 300 円 5・6 年 310 円 中学生 340 円） 

 

  

児童・生徒名  性別  男 ・ 女 

児童・生徒名  

 

申

請

額

の

変

更 

変更申請額         円（①×＊単価） 

期間   年 月 日～    年 月 日 

上記のうち昼食を必要とする日数 日 左のうち出席日数① 日 

上記のとおり、出席したことを証明します。 

     年  月  日 

               所在地 

               学校等名 

               学校等の長               ○印 

岬町外への住所変更 
転出日    年  月  日 

新住所  


