
様式第１号(第７条関係)

○年○月○日

能美市長 あて

所 在 地 能美市来丸町１１１０番地

企 業 名 能美野会社

代表者名 商工 太郎

能美市インターンシップ促進支援事業補助金交付申請及び実績報告書

能美市インターンシップ促進支援事業補助金の交付を受けたいので能美市インター

ンシップ促進支援事業補助金交付要綱第７条の規定に基づき、下記のとおり申請します。

なお、申請にあたり、市税等の完納状況について調査することに同意します。

記

１． 交付申請額 ６０，０００ 円

２． 添付書類

(１) 事業概要書(別紙)

(２) 補助対象経費の支払い内容がわかる振込票等

(３) インターンシップの写真

(４) その他市長が必要と認める書類

申請日を記入

企業負担分の１/２

千円未満切り捨て

記入例



(別紙)

事業概要書

申請者情報

インターンシップの内容

事業の経費配分 (単位：円)

企 業 名 能美野会社

担当者名 (所属) 総務部 (氏名) 能美 柚司

連 絡 先 (TEL) 0761-00-0000 (Email) y-nomi@nomino.co.jp

実施場所 石川県能美市来丸町１１１０番地

実施内容

社内工場で、○○の営業・設計・○○等の業務を体験。

＜１日目＞

・

＜２日目＞

・

＜３日目＞

・

項 目 補助対象経費額
負担内訳

企業負担額 学生負担額

交 通 費 ８４，８４０ ８４，８４０ ０

宿 泊 費 ３２，４００ ３２，４００ ０

そ の 他 ９，０００ ４，５００ ４，５００

合 計 １２６，２４０ １２１，７４０ ４，５００

記入例

交付申請額は

この欄（企業負担分）の

１/２、千円未満切り捨て

を記入



学生情報(学生ごとに記入してください。記入欄が足りない場合はコピーして記入ください。)

学 校 名 東京野大学 学部・学科 工学部 学年 ３年

氏 名 上野 次郎

実施期間 令和○年○月○日から令和○年○月×日まで(実働３日間)

補助対象経費 交通費 宿泊費 その他 合計

総 額 ２８，２８０ １０，８００ ３，０００ ４２，０８０

企業負担分 ２８，２８０ １０，８００ １，５００ ４０，５８０

学 校 名 渋谷野大学 学部・学科 工学部 学年 ２年

氏 名 原宿 歩

実施期間 令和○年○月○日から令和○年○月×日まで(実働３日間)

補助対象経費 交通費 宿泊費 その他 合計

総 額 ２８，２８０ １０，８００ ３，０００ ４２，０８０

企業負担分 ２８，２８０ １０，８００ １，５００ ４０，５８０

学 校 名 池袋野大学 学部・学科 工学部 学年 ２年

氏 名 目白 花子

実施期間 令和○年○月○日から令和○年○月×日まで(実働３日間)

補助対象経費 交通費 宿泊費 その他 合計

総 額 ２８，２８０ １０，８００ ３，０００ ４２，０８０

企業負担分 ２８，２８０ １０，８００ １，５００ ４０，５８０

学 校 名 学部・学科 学年

氏 名

実施期間 年 月 日から 年 月 日まで(実働 日間)

補助対象経費 交通費 宿泊費 その他 合計

総 額

企業負担分



様式第３号(第９条関係)

年 月 日

能美市長 あて

所 在 地 能美市来丸町１１１０番地

企 業 名 能美野会社

代表者名 商工 太郎

能美市インターンシップ促進支援事業補助金請求書

年 月 日付け第 号により補助金の交付決定及び額の確定通知

があった能美市インターンシップ促進支援事業補助金として、下記金額を交付され

るよう能美市インターンシップ促進支援事業補助金交付要綱第９条の規定により

請求します。

記

１． 請求額 金□□，□□□円

２． 振込先

金融機関名 ●●銀行

支 店 名 □□支店

口 座 種 別 普通預金 ・ 当座預金

口 座 番 号 １２３４５６

(ﾌ ﾘ ｶ ﾞ ﾅ )

口 座 名 義 能美野会社
ノ ミ ノ カイシャ

３． 添付書類 口座番号が確認できる通帳等の写し

空欄で結構です

空欄で結構です

記入例

額の確定通知の金額を記入


