
様式第１号（第５条関係） 
  令和 8 年度 就学援助費受給申請書（世帯票） 

整理番号     前年1月1日の住所 

三豊市立         学校 

 三豊市教育委員会様 

 左記の者に係る就学援助費を受給したいの 

で申請します｡ 

また､三豊市就学援助費支給要綱第7条第2

項の規定に基づき､私及び世帯全員の課税台

帳､住民票の公簿を閲覧することを承諾します｡ 

なお､認定後は､就学援助の認定に関する

情報を三豊市教育委員会学校給食課に提供

するとともに､同課から学校給食費に係る情報

を収集することに同意します｡また､支給される

就学援助費について､直接､学校給食費に充

当することをあらかじめ承諾します｡ 

申

請

者 

申請年月日 令和    年   月   日 

住
所 

〒    － 

三豊市     町 

 

 

(自治会     )(電話番号          ) 

学年     組 

フリガナ 

 

氏名 

フリガナ 

 

氏名 

家
族
の
状
況
（
保
護
者
及
び
本
人
を
含
む
。
） 

氏 名 続柄 生年月日 
職業又は 

学年・組 

同居別

居の別 

教育扶助基準 生 活 扶 助 基 準 
世 帯 の 収 入

状 況 
学校 

給食費 
基準額 

第１

類 
第 ２ 類 

           d基準額 

      円 

e地区別冬季加

算額    円 

所
得
控
除
前 

総所得金額   

           退職所得金額   

           山林所得金額   

           
f住宅扶助基準 

      円 

計 Ａ 

           
所
得
控
除 

社会保険料   

           
g期末一時扶助 

 @   ×  人 

      円 

生命保険料   

           計 Ｂ 

           所 得 額(Ａ－Ｂ) Ｃ 

           h需 要 額 

（a～gの合計） 

円 

所得月額(Ｃ×1/12） Ｄ 

           障 害 者 加 算 控 除 Ｅ 

           収入額

需要額
   ＝ 

収 入 額(Ｄ－Ｅ) Ｆ 

住居の 

形態 

（１）持家 

 

（２）借家・借間 

教育扶助の有無 有 ・ 無 a b c 決裁       

就学援助費を受ける理由 

（該当する番号に○をする） 
必 要 添 付 書 類 ※世帯についての福祉事務所の長又は民生児童委員の所見 

 

 

 

 

 

民生児童委員氏名                    印  

                （氏名は、署名又は記名押印） 

１ 
生活保護法に基づく保護の停止又は

廃止を受けた。（前年） 
保護廃止(停止)通知書 

２ 
市民税の非課税・固定資産税・個人事

業税の減免を受けた。 

非課税証明書又は減免決定書の写

し 

３ 
国民年金の掛金について免除を受け

た。 

国民年金保険料免除申請承認通知

書の写し 

４ 
国民健康保険税の減免又は徴収猶予

を受けた。 

減免決定通知書の写し又は徴収猶

予決定通知書の写し 

就学援助を必要と認める者についての学校長の意見 

 （１）保護者の職業が不安定で、生活状態が悪いと認められる。 

 （２）生活状態が悪く、学校納付金が滞りがちである。 

 （３）経済的理由による欠席日数が多い。 

 （４）その他（具体的に記載のこと。） 

５ 
児童扶養手当法に基づく児童扶養手

当を受けた。 

児童扶養手当証書の写し又はその

証明書 

６ 生活福祉資金の貸付けを受けた。 
生活福祉資金貸付決定通知書の写

し又はその証明書 

７ １～６以外の理由で受給したい。 
所得課税証明書等収入の状況がわ

かるもの 上記の者を、就学援助を必要とする児童生徒として報告します。 

 

  令和   年   月   日 

三豊市立       学校長  

 三豊市教育委員会 様 

(※この欄「７」に○をした方は、民生児童委員の所見が必要です。) 

理

由

欄 

（７）の理由を具体的に記入してください。 

 要 保 護           します。 

上記の者を      児童生徒として認定 

      準要保護           しません。 

令和   年   月   日         三豊市教育委員会 

 

 三豊市就学援助費支給要綱第   条（  ）による認定 

     三豊市立           学校長 様 

 病気療養者の氏名、病名、療養期間を記入してください。 

委

任 

  就学援助費受給認定後は、援助費の請求、受領に関することを 

三豊市立         学校長に委任します。 

 

  令和   年   月   日 

申請者（保護者）               印 

（署名又は記名押印） 

異

動 

年 月 日 事 由（変更、停止等） 

  

  

  

※ 申請者（保護者）は太ワク内を記入してください。 

◎理由が（7）の場合は、
詳しく申請理由を記入してください。
例）収入が不安定であるため。
　　ひとり親であるため。など

※記入の仕方【保護者用】

申請する
子どもの氏名

三豊市内の子どもの住所

学校へ届けている保護者氏名

日中連絡が取れる連絡先自治会名

三豊　一郎 本人 H●.5.1 小3 同

〃　太郎 S●.8.20父 会社員 〃

〃　花子 母 S●.7.25 ﾊﾟｰﾄ

〃〃　次郎 R●.1.10 年長

〃

(例)

申請日

保護者署名

 ◎申請理由が７の場合、この欄に
 地区の担当民生委員の所見、
 署名（記名押印）が必要。

 ＊裏面の同意書欄にも同意の有無を示して署名する。

学校名

学年

★申請対象となる年度の学校名で記入。

★申請対象となる年度の学校名
　と学年を記入。

提出する日を記入

◎生計同一の世帯員全員の氏名等を記入。

★申請者(保護者）・子ども本人も含む。
　苗字が同じ場合は「〃」でも可
★続柄は申請する子どもから見た続柄を記入。
★同居・別居の別も「同」or「別」と記入。

★職業又は学年は申請対象となる年度の４月現在で記入
無職の場合も無職と記入。空欄は✖

どちらかに○をつける
生活保護世帯のみ「有」に○をつける。
「有」の場合は、下欄の「就学援助を受ける理由は不要。
また民生委員の所見も不要。

◎１〜７のうち該当する理由の1つに○をつけ、
申請書ごとに必要な添付書類を必ず添付してください。
★税関係の証明書は、三豊市税務課または各支所の窓口
 で交付を受けて、添付してください。
★国民年金保険料免除申請承認通知書を紛失した場合は、
 善通寺社会保険事務所で免除の状況がわかる証明書を
 交付してもらい、添付してください。
★(3)の理由で年金保険料が一部免除の場合は、
 所得課税証明書が必要です。（全額免除の場合は不要。）
 ただし、父母以外に成人の世帯員がいる場合、全員が
 全額免除を受けている場合以外、申請理由は(7)になります。

◎申請理由が(7)の場合は、自分で理由を詳しく記入した上で、
  上に地区の担当民生委員の所見、記名押印が必要。
★ただし、所得課税証明書の税額が世帯全員非課税の場合は不要。
　→申請理由は（2）となる。学校名

弟

記入例
・会社員
・パート
・自営業
・家事手伝い
・学生
・中1
・小1
・年長
・1歳児　など


