
１　申請者

№
学務課
入力欄

３　振込希望口座（申請者名義の口座に限ります。対象者により口座を分けたい場合のみ、「口座②」もご記入ください。）

　　いつから（　　　　　　　　　　　　　　　　）　　誰が（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

マイナンバー

本人確認書類

口座内容

学務システム

収受　　　　　　　　（　　　　　　　）

1

都道
府県

市区
町村

西暦　・　平成

　　年　　組

フリガナ

マイナンバー
(個人番号)

3

上記２の対象者の
№を記入

5
フリガナ

フリガナ

西暦　・　平成

口座番号（右ヅメ）

小・中

　　年　　組

銀行
信金
信組

金融機関名
対象児童
・生徒 №

生年月日

（　　　　　　　　　　）立

マイナンバー（個人番号）学校名

小・中

フリガナ

申請者氏名
（保護者氏名）

〒　　　　　　　－　　　　　　　　　

葛飾区　　　　　　　　      丁目　　　　     番　　　　　          号

　　年　　 月 　　日

※令和６年１月１日の住民登録地（令和６年１月１日葛飾区外に住民登録があった場合のみ記入）

氏名

現
住
所

西暦　・　平成

フリガナ

　　年　　 月 　　日

小・中 　　年　　 月 　　日

　　年　　 月 　　日
2

　　年　　組

西暦　・　平成

　　年　　組

　　年　　組

4
フリガナ

銀行
信金
信組

金融機関コード上記２の対象者の
№を記入

（　　　　　　　　　　）立

口座名義人（カナ）
※申請者名義のみ

金融機関名

口座種別

支店コード

口
座
①

対象児童
・生徒 №

口座番号（右ヅメ）

支店コード

支店

（　　　　　　　　　　）立

金融機関コード

小・中 　　年　　 月 　　日

普通 　・ 　当座

２　対象となる児童・生徒（公立の小・中学校に通っているお子さん）

（　　　　　　　　　　）立

西暦　・　平成

小・中

（　　　　　　　　　　）立

記入日 令和　　　 年　 　　月 　　　日

学務課処理欄

令和６年度　就学援助費受給申請書（兼委任状・同意書・口座振替依頼書）

葛飾区教育委員会あて 私は、右記の同意事項及び委任事項を承諾したうえで、就学援助費受給の申請をします。

口座種別

支店

支店名

 　生活保護を受けている。

電話
番号

自宅

携帯

　　　　　　　　（　　　　　　　）

2

4

3

　　事情（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

1

 　前年度又は今年度に、生活保護が停止・廃止になった。

４　申請理由（次の中から選び番号に○をしてください。）

口
座
②

口座名義人（カナ）
※申請者名義のみ

支店名

普通 　・ 　当座

5

生　年　月　日
西暦
昭和
平成

　　　　　　年　　　　月　　　　日

 　前年・現年から申請時に至り、主たる生計維持者の失業や長期入院等による無給、減収、り災など特別な事情がある。

 　児童扶養手当を受給している又は申請中である。　　※児童手当ではありません。

 　同一の生計を営む世帯の審査の対象となる金額が、認定基準額に満たないと思われる。



※　２枚目の「申請者控」は、ご自身で保管をしてください。
※　１枚の申請書で、対象の児童生徒５名分まで申請できます。
※　申請にあたっては、「マイナンバー」及び「身元」の確認ができる書類を添付する必要があります。
※　令和６年１月１日に住民票が葛飾区外にあった方は、「令和６年度　課税証明書」等の提出が必要で
す。
※　上記のほか「申請に必要な書類」は、パンフレット「保護者のみなさんへ」に記載されておりますので、必
ずご確

（委任事項） 　葛飾区教育委員会により決定された就学援助（以下「就学援助」という。）の請求に関する権限を学務課長に委任します。認
定された場合には、保護者に支給される就学援助費を３記載の口座に振り込んでください（ただし、保護者が給食費補助金を
受給している場合、給食費補助金相当額の就学援助費は除く。）。

続柄

（同意事項） ⑴　保護者及びその家族に関する課税情報について葛飾区教育委員会による就学援助費支給の審査に必要な範囲で公簿
等により確認すること及び審査結果について関係する学校及び自治体に情報を提供することに同意します。

⑵　本申請書に保護者及びその家族の個人番号の記載がない場合は、葛飾区教育委員会で個人番号を確認し、就学援助
認定事務に利用することに同意します。

⑶　本申請書に記載された又は葛飾区教育委員会が確認した保護者及びその家族に関する個人番号について、葛飾区教
育委員会による学校保健安全法第24条の援助の対象となる者の認定に関する事務に利用することに同意します。

⑸　学校教材費等の学校に納付すべき金銭を滞納した場合等、葛飾区教育委員会が必要と認める場合は、学校長が就学援
助費を受領及び管理することに同意します。

⑷　保護者が就学援助費の支給日時点で「葛飾区立小・中学校給食費補助金その他これに類するもの（以下「給食費補助
金」という。）」を受給している場合、給食費補助金に相当する就学援助費を受給しないことにあらかじめ同意します。

   　年        月        日

   　年        月        日

Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

   　年        月        日

   　年        月        日

   　年        月        日

フリガナ

フリガナ

住所氏　名

フリガナ

 　※葛飾区外にお住まいの場合は名前、生年月日、住所が確認できる書類のコピー、及び令和５年中の所得
に関する証明書が必要です。

フリガナ

マイナンバー（個人番号）

提　出　用

生年月日

マイナンバー（個人番号）生年月日

６　住民票上は別世帯だが、生計を共にしている方

続柄

T・S・H・R・西暦

　　年　　 月　　 日

T・S・H・R・西暦

　　年　　 月　　 日

フリガナ

フリガナ

フリガナ

   　年        月        日

フリガナ

フリガナ

   　年        月        日
Ｔ ･ Ｓ
Ｈ ･ Ｒ
西暦

氏　名

５　住民票を同一にしている方（申請者及び対象となる児童・生徒は除く）


