
住所

    申  請  者 （自署)

氏名

電話 （ ）

保護者と

の続柄
性別 年齢

子 男　女

子 男　女 　　　　　　学校　　　年

子 男　女 　　　　　　学校　　　年

子 男　女 　　　　　　学校　　　年

子 男　女 　　　　　　学校　　　年

保護者と

の続柄
性別 年齢

該当するものに　〇　をつけてください

　１　持家 　令和7年1月1日現在、瀬戸内市に

　２　借家 ・借間 （月額　　　　　　　円）
　　　

　３　その他（ ）

→家賃が発生しているものについては、その金額が 　前年度、就学援助を

　分かるもの(通帳コピーや契約書等)を提出 　　　１　受けている　　　２　受けていない

フ リ ガ ナ

対
象
者
以
外
の
家
族
の
状
況

振
込
口
座

金融機関名

口 座 名 義 人
（保護者氏名）

男　女

男　女

１　普　通

２　当　座

対
象
者

(

小
・
中
学
生

)

申請者 男　女

男　女

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日

銀行 ・ 信用組合　　　

氏　　　　名 生　　年　　月　　日

男　女

氏　　　　名 生　　年　　月　　日

男　女

    本店 ・ 支所

信用金庫 ・ 農協　　　     支店 ・ 出張所

預金種類 口座番号（７桁を記入）

男　女

勤務先又は学校名・学年

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日

 大正　昭和

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日
 大正　昭和

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日
 大正　昭和

平成　　　　年　　　月　　　日 　　　　　　学校　　　年

平成　　　　年　　　月　　　日 　　　　　　学校　　　年

平成　　　　年　　　月　　　日 　　　　　　学校　　　年

平成　　　　年　　　月　　　日 　　　　　　学校　　　年

 大正　昭和

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日
 大正　昭和

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日

令 和 ７ 年 度 就 学 援 助 申 請 書

　　瀬戸内市教育委員会　　様

    （保護者）

※日中、連絡が取れる番号を記入してください。

　　　就学援助の交付を受けたいので、教育委員会が認定審査のため、家族全員の所得状況及び家族状況等、

　　　　年　　　月　　　日令和

　　必要に応じて関係機関への照会、台帳の閲覧を行うことに同意し、一切の権限を委任します。

　　　また、学校徴収金に未納がある場合は学校長を代理人と定め、就学援助費補助金の受領に関する権限を

　　委任し、学校長口座への振込となることに同意します。

学校名及び学年 備　　考

平成　　　　年　　　月　　　日 　　　　　　学校　　　年

 大正　昭和

 平成　令和　　　　年　　　月　　　日

 大正　昭和

住
居
の
状
況

住民票が　　　１　有　　　　　２　無

　※無い場合は、令和６年中の所得が

　　 わかる書類を提出

添付書類の詳細
については裏面
へ記載

住
民
票
の
状
況
等

裏 面 へ

　　　【担当者使用欄】　生 ・ 市 ・ 年 ・ 保 ・ 低 ・ 他
　　　　　　　　　　　　　 　児(全 ・ 一 ・ 停）



　該当するものに○をつけてください。 以下該当するものを添付した場合にチェック

　１　生活保護の停止または廃止になっている。 ・ 児童扶養手当を受けている

　２　市民税が減免または非課税になっている。 □ 児童扶養手当証書の写し

　３　国民年金の掛金が免除された。 ・ 住居に家賃が発生している

　４　国民健康保険料が減免又は徴収猶予された。 □ 家賃が分かるもの

　５　児童扶養手当を受けている。 (通帳のコピーや契約書等）

　６　１～５には該当しないが、低所得のため援助が必要。 ・ 令和７年１月１日に瀬戸内市外へ住んでいた

　７　その他 □ 令和６年中の所得が分かるもの

　　　（ ） （源泉徴収票や所得課税証明書等）

・申請の内容に合わせて、確認書類の添付をお願いします。

・書類が大きく添付が難しい場合には無理に貼らず、併せての提出をおねがいします。

児童扶養手当を受けている方

児童扶養手当証書のコピー

R7.1.1に市外へお住まいの方

源泉徴収票や所得課税証明書等の令和６年の所得が
確認できる書類（世帯全ての所得について）

申

請

理

由

添
付
書
類
確
認
欄

確認書類を下記へ添付してください

有効期限に注意！


