
申請年月日 学年

住　　所 氷見市

氏　　名

（自宅） 明･大

（携帯） 昭･平

該当する事項に○印をつけてください。 ③令和６年度に、 ⑤令和５年分の世帯内 明･大

１．生活保護を受けている。（　　年　　月　　日から） 　　　就学援助の認定を 　　所得状況（該当に○印） 昭･平

２．前年度以降に生活保護の廃止又は停止を受けた。 １．受けている。 １．給与、営業所得等 明･大

３．市民税の（非課税・減免）を受けた。 ２．受けていない。 ２．年金 昭･平

４．児童扶養手当を受けている。 （該当に○印） 　（障害・遺族・老齢） 明･大

５．保護者が死亡して生活困難である。（　　年　　月　　日死亡） ④住宅形態（該当に○印） ３．児童扶養手当 昭･平

６．保護者が病気療養中で生活困難である。（　　年　　月　　日から） １．持家　２．借家　３．社宅 　（全部支給・一部支給） 明･大

７．その他の理由で経済状況が悪く、学校集金等の支払に困っている。 ４．公営住宅 ４.その他 昭･平

＊１カ月の家賃 明･大

昭･平

明･大

銀行 支店 普 昭･平

信用金庫 ・ 明･大

農協 出張所 当 昭･平

明･大

昭･平

明･大

昭･平

令和　　　年　　　月　　　日　　　 　（受付印欄）

　上記のとおり相違ありませんので、必要書類を添えて申請します。

　※申請に虚偽があった場合、認定を取り消し、返納していただく場合があります。
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様式　２－２

令和６年度　氷見市就学援助認定申請書（新入学児童生徒学用品費の入学前受給用）
※申請者は太枠内の事項のみ記入
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　就学援助認定に必要な事項を、関係機関において調査されることに同意します。

市教育委員会記入欄
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