別記様式第１号（第４条関係）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 年　　月　　日
　
中之条町長 様
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請者（保護者）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住　　所　中之条町大字
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
氏　　名　　　　　　　　    　　　　 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

中之条町英語検定料補助金交付申請書

　中之条町英語検定料補助金交付要綱第４条第１項の規定により、下記のとおり補助金の交付を申請します。
	受験者氏名
（補助対象者）
	

	学校名・学年
	学校名
	
	学年
	　　　年

	受　験　日
	　　　　　　　　　年　　　月　　　日（１次試験日）

	受験した級
（〇印を付けて下さい）
	１級
	準１級
	２級
	準２級
プラス
	準２級
	３級
	４級

	申込区分
（１次試験会場）
	従来型
（本会場）
	従来型
（準会場）
	Ｓ－CBT
	[bookmark: _Hlk185344668]Ｓ－Interview

	検　定　料
	　　　　　　　　　　円

	補助金額
	　　　　　　　　　　円


※ 検定料は、受験級、申込区分や１次試験会場等により異なります。詳細は裏面をご覧下さい。
※ 補助金の内容は、中学生(学年別）、高校生世代により異なります。詳細は裏面をご覧下さい。

振込先
	振　込　先
金融機関名
	　　　　　　　　　　　　　銀行・信用金庫・信用組合・農協

	
	　　　　　　本店・支店・支所

	預金種別・口座番号
	１ 普通　２当座　
	
	
	
	
	
	
	

	（フリガナ）

口座名義
	

	
	


※ 申請された保護者名義の口座をご記入下さい。
※ 郵便局をご利用する場合は、振込口座番号がわかるもの（通帳の写し）を添付して下さい。

添付書類
①　検定料の領収書（写し）または受験票（写し）
②　合否通知の写し
（裏面）


〇 補助対象者・級・回数・補助金額
	補助対象者（受験者）
	補助対象級
	補助回数上限
	補助金額

	中学１年生
	４級以上
	１回／年
	受験料の全額

	中学２年生
	
	２回／年
	

	中学３年生
	３級以上
	３回／年
	

	高校生世代
	準２級以上
	１回／年
	受験料の１／２


◎ 申請期間は、受験した年度の３月末（土・日を除く）までですので、ご注意下さい。
◎ 申 請 先　　中之条町教育委員会こども未来課（ツインプラザ内）



[bookmark: _Hlk185431983]〇 検定料（受験料）　　　　　　　　　　　　　　　　　　※2026年度（令和8年度）
	申込区分
	従　来　型
	Ｓ－CBT
	Ｓ－Interview

	1次試験会場
	本会場
	準会場
	テストセンター
	受験上の配慮措置に適した本会場

	説　明
	個人で受験申込を行い、英検協会が指定する１次試験会場（本会場）で受験
	所属校等が団体申込を行い、所属校等が１次試験会場（準会場）となり受験
	毎週実施され、各都道府県に設置されたテストセンターで受験
	合理的配慮が必要な障がい等のある受験生のみが受験可能

	



受

験

級
	１級
	12,400円
	―
	―
	12,500円

	
	準１級
	10,400円
	―
	10,500円
	10,500円

	
	２級
	9,000円
	6,800円
	9,600円
	9,600円

	
	準２級
プラス
	8,600円
	6,300円
	9,200円
	9,200円

	
	準２級
	8,400円
	6,000円
	9,000円
	9,000円

	
	３級
	6,800円
	4,900円
	7,700円
	7,700円

	
	４級
	4,600円
	2,800円
	―
	―


・ 従来型の２次試験会場は、全て「本会場」です。

