
桑名市長　あて

下記の確認事項を承諾して申請します。

＊不足書類

依頼　（　　年　　月　　日）

提出　（　　年　　月　　日）

□　　月　　日　督促通知

□　　月　　日　督促通知

□　　月　　日　督促通知

桑名市版子ども応援手当　認定申請書兼変更届出書

提出年月日

令和 ・ ・
桑名市版子ども応援手当の審査のため、必要な公簿等の確認を行うことに同意し、下記のとおり申請します。

申請事由
 □認定申請　□ 額改定（増額・減額）　□ 変更届（住所・氏名・口座）　□ 消滅　□ 未支払請求　　　

 変更等の理由（　　　　　　　　　　　         ）　　　事由発生日（令和　　年　　月　　日）

申
　
　
請
　
　
者

（フリガナ）

電話番号 ①

住　所
氏　名

生年月日
昭和
平成

・ 性別 男・女

支 払
希 望
金 融
機 関

(申請者名義)

銀行
信金・労金
農協・漁連

営　業　部
支店・支所
出　張　所

－ －

配偶者
の有無

有・無

－ － ②・

金 融 機 関 コ ー ド
（ 銀 行 コ ー ド ）

支 店 コ ー ド
（ 店 番 ）

口座名義
（カナ）

口 座 番 号
（ 左 詰 め ）

氏　名  イ．
配
偶
者
等

（フリガナ）

住 所

 ア．申請者と同じ

（

中
学
校
卒
業
後
　
歳
年
度
末
ま
で
の
児
童
）

　
監
護
及
び
生
計
を
同
一
に
し
て
い
る
児
童

氏　　　名 性別 続柄 生年月日

生年月日
昭和
平成

・ ・

同居・別居等 住　　　所

（フリガナ）

男・女

平成 令和

同・別
留学

 ア．申請者と同じ

 イ．

（フリガナ）

男・女

平成 令和

同・別
留学

 ア．申請者と同じ

 イ．

 イ．

（フリガナ）

男・女

平成 令和

同・別
留学

 ア．申請者と同じ

平成 令和

同・別
留学

 ア．申請者と同じ

 イ．

（フリガナ）

男・女

平成 令和

同・別
留学

本人確認 受付

記入者
氏　名

※署名してください

申請者との
続　　　柄

　・桑名市版子ども応援手当は、桑名市独自の手当となるため雑所得に該当しますので、課税対象となります。

　・配偶者と重複して申請していません。

　・保護者の内、所得が高い方（生計を維持する程度の高い方）を申請者とします。

　・対象児童は婚姻していません。

 ア．申請者と同じ

 イ．

（フリガナ）

男・女
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※　コピーをのり等で貼付してください。

申請者となる保護者名義の振込口座の番号等が確認できるもの（預金通帳等）のコピー

・キャッシュカードは金融機関名・支店名（またはコード）、口座番号、名義が記載されているもの

・インターネットバンキング等で通帳がない場合は、インターネット画面のコピー

添　付　書　類　の　貼　付　欄


