
原則、申請者様名

義の受け取り口座

をご記入ください

申請者は令和５年

１０月１日時点で高

鍋町に住民登録

のある保護者様の

氏名、住所、連絡

先等をご記入くだ

さい

父

2

ﾀｶﾅﾍﾞ ｲﾁﾛｳ

高 鍋 一 郎

様式第２号（第６条関係） 

高鍋町子育て世帯応援給付金申請書兼請求書 

  年  月  日 

高鍋町長 殿 

 

高鍋町子育て世帯応援給付金支給要綱第６条の規定により給付金の支給を受けたいので、

次のとおり申請します。 

高 鍋 一 郎

ﾀｶﾅﾍﾞ ｲﾁﾛｳ

080-1234-5678

宮崎県児湯郡高鍋町大字上江８４３７番地

高鍋 花子

高鍋 次郎

ﾀｶﾅﾍﾞ ﾊﾅｺ
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こども支援
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高 鍋

支給対象となる

お子様の情報を

ご記入ください。

なお、既に今回

の給付金を受

取ったお子様は

対象外となりま

す。

給付金請求額

人請求額 　　　　　　　　　　　　円 支給対象児童20,000

支給対象人数及

び人数×10,000

円をした金額をご

記入ください。

確認事項の欄を

全てお読みの上、

全てに同意の

チェック☑をお願

いします。

チェックがない場

合給付金が支給

できません。

本人確認書類及び

口座情報の写しは

必ず添付をお願い

致します。


