
申請番号 ○○○○ － △ 

 

令和５年度 就学援助費申請書 

申請日 令和 ６ 年 ２ 月 １ 日 

（あて先）村上市教育委員会 

申
請
者
（
保
護
者
） 

氏 名 
ふりがな むらかみ たろう 

児 

童 

生 

徒 

氏 名 
ふりがな むらかみ はなこ 

村上 太郎   印 村上 花子 

住 所 
〒958-8501 

村上市三之町１番１号 

学 校     村上第二小学校 

生年月日 平成○○年○○月○○日 

電話番号 ０２５４－ ５３ － ２１１１ 学 年 第 ２ 学年（令和 4 年 4 月 1 日現在） 

申請が認定された場合、支給される就学援助費は下記の口座に振り替えてください。ただし、認定後の医療

費については、治療を受けた医療機関に受領の権限を委任します。また、校長の判断により必要な場合、当該

校長に就学援助費の受領及び管理に関する権限を委任します。 

 

申請者の個人番号 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ ０ １ ２  

振込先 

口 座 

金融機関名 本支店名 種類 口座番号（右づめで記入） 口座名義人
ふ り が な

 

銀行・金庫 

組合・農協 

本店 

支店 

出張所 

普通 

当座 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ 
むらかみ たろう 

村 上 太 郎 
 

援
助
を
受
け
た
い
理
由 

※該当する番号を○で囲んでください。 
１ 生活保護を停止または廃止された。 
２ 個人の事業税が減免されている。 
３ 市町村民税が非課税である。 
４ 市町村民税が減免されている。 

 
５ 固定資産税が減免されている。 
６ 国民年金の掛金が免除されている。 
７ 児童扶養手当を受給している。 
８ 生活福祉金の貸付を受けている。 

９ その他経済的事情により援助が必要である。 

※家庭の状況や経済的状況などをできるだけ詳しく記入してください。 

   母（春子）は、昨年の途中で仕事をやめ無職なので、現在は父（太郎）の給与収入   

 だけで、生活している。祖母の介護にも費用がかかっており、生活に困っているので    

 就学援助を受けたい。                                      

（裏面も記入してください。） 

≪教育委員会使用欄≫ 
 

◎経由：村上・荒川・神林・山北・（     ） 

◎受理区分：有・継続 

無（              ） 

◎要補記：（                ） 

 

◎添付書類 

・申請者の身元確認書類 
・申請者の個人番号確認書類 
・所得確認書類 
・振込先口座確認書類 
・その他（         ） 

 

◎その他特記事項 

 
 

 

 

受付印 

就学援助申請の有無について、いずれかを〇で囲んでください。 

  ア． 就学援助の申請はしません。⇒ 以下の記入は必要ありません。 

  イ． 就学援助を受けたいので、下記のとおり申請します。 

※イ．を選択した場合で、小・中学校に就学している兄弟姉妹がいる場合は、

上記の申請番号欄「○○〇〇－１」の申請書のみ下記の必要事項を記入し

てください。「○○〇〇－２」以降の申請書は、記入不要です。 

様式第１号（第５条関係） 記 載 例 

申請書を提出する日を記入。 
申請者（保護者）の氏名、住所、電話番号（日中に

連絡の取れる番号）を記入。 

村
上 

押印 

【重要】必ず「ア．申請はしません」と

「イ．申請します」のどちらかを

「○」で囲んでください。 

「イ．」を選択した方は下記の必要事項

を必ず記入してください。 

申請者（保護者）の１２桁の個人番号（マイナンバー）を記入してください。前年度に申請した申請

者（保護者）は記入不要です。前年度と申請者が異なる場合（例えば、申請者を父から母に変更する

場合）は、記入が必要です。 

振込先口座は通帳等を見ながら正確に記入してください。前年度と同じ口座でも記入してください。 

村上 朝日 

該当する番号を「○」で囲んでください。 

援助を受けたい理由が「９ その他経済的事情～」の場合は、家庭の

状況や経済的状況などをできるだけ詳しく記入してください。 



昭和 

昭和 

大正 

平成 

平成 

世帯の状況 
※対象児童生徒と同一世帯の家族全員を記入してください（対象児童生徒を含む）。 

※続柄は対象児童生徒を「本人」として記載してください。 

氏  名 続柄 生年月日 職業・勤務先・学校名・学年等 備考 

1  村上 太郎 父 
 

○○年○○月○○日 会社員 (株)○○○○ 
 

2  村上 春子 母 
 

○○年○○月○○日 無職 
 

3  村上 秋子 祖母 
 

○○年○○月○○日 無職 
 

4  村上 花子 本人 
 

○○年○○月○○日 村上第二小学校 ２年 
 

5  村上 朝太郎 本人 
 

○○年○○月○○日 村上中学校 ３年 
 

6 
 

  年  月  日 
  

7 
 

  年  月  日 
  

8 
 

  年  月  日 
  

9 
 

  年  月  日 
  

10 
 

  年  月  日 
  

11 
 

  年  月  日 
  

12 
 

  年  月  日 
  

 

同 
 

意 
 

書 
（あて先）村上市教育委員会 

就学援助の認定審査事務のために、私の住民基本台帳並びに私の市町村民税の課税状況について、

村上市教育委員会が調査し、利用することに同意します。 

※児童生徒と同居する世帯員全員（乳幼児及び児童生徒（中学３年生以下）を除く）が署名押印してください。 

 住所   村上市三之町１番１号               

 氏名  村 上  太 郎     印 

 氏名  村 上  春 子     印 

 氏名  村 上  秋 子     印 

 氏名               印 

 氏名               印 

氏名  村 上  太 郎     印 

 氏名               印 

 氏名               印 

 氏名               印 

 氏名               印 

（注意事項）令和６年１月１日時点において村上市に住所がなかった方は、令和５年分の所得のわかる資料（源泉徴収

票など）を添付してください。 

 

対象児童生徒と住民基本台帳上、同一世帯の家族全員を記入。 

※単身赴任等で別居している保護者も記入。 

「続柄」は、対象児童生徒を「本人」として記入してください。 

当初申請（３月末まで）の場合は、令和６年４月１日の状況を、 

年度途中の申請（４月以降）の場合は、提出時点の状況を記入してください。 

村
上 

村
上 

村
上 

住所（別居）東京都○○区△△１番１号 
村
上 

別居の場合の記載例 

押印を忘れずに！ 

児童生徒と同居する世帯員全員が署名押印してください。 

単身赴任等で別居している保護者は、「氏名」の上の余白部分に「別居の住所

地」もご記入ください。 

ただし、乳幼児及び児童生徒（令和６年度中学３年生以下）は署名押印記入

不要です。 


