
射水市女性のためのキャリアアップ応援補助金 

申請チェックシート 
 

 補助金の申請にあたり、次のチェックシートの 

該当する箇所に✔を記入してください。 
 

記入日 令和  年  月  日 
対 象 要 件 は い いいえ 

現在、射水市内に居住している。 □ □ 

令和４年４月１日以降に、資格を取得した。 
※｢試験に合格｣又は｢講習等の修了認定を受けている｣こと 

 

資 格 名：                  

資格取得日： 令和   年   月   日   

取 得 理 由：                  
※記載例 介護職を希望しているため、希望する職種に就くため 

□ □ 

資格を取得した時の就労状況について、離職中または 

非正規雇用で働いていた。 
 

該当するものに〇をつけてください。 

・離職中（無職）だった。 

離職理由：                   
※記載例 育児のため、家族の仕事の都合 
 

・非正規雇用で働いていた。 

□ □ 

個人事業主ではない。 □ □ 

市税を滞納していない。 □ □ 

学校（短大、大学）に在籍していない。 
※通信教育、夜間、定時制の学校に在籍している場合や 

社会人が学び直しの理由で大学等に在籍している場合は 

対象とします。 

□ □ 

暴力団等の反社会的勢力と関係がない。 □ □ 

 

 

 
 

【問合せ先】 

射水市 市民生活部 市民活躍・文化課 
〒939-0294 射水市新開発４１０番地１ 

TEL 0766-51-6622 FAX 0766-51-6654 

E-mail shiminbunka@city.imizu.lg.jp 

射水市女性のためのキャリアアップ応援補助金に 

関するお問合せはこちらまで 

mailto:shiminbunka@city.imizu.lg.jp

