
様式第１号（第４条関係） 

年  月  日 

飛島村長 様 

 

飛島村物価高対応高校生世代応援金支給申請書兼請求書 

 

 飛島村物価高対応高校生世代応援金支給事業実施要綱第４条の規定により関係書類

を添えて、申請します。 

 

１ 申請者（保護者）※裏面「４ 受取口座」の名義人と同一としてください。 

 

２ 支給対象者 

（令和８年１月１日時点で飛島村の住民基本台帳に記載のある者で、平成 19 年４月２日から平成

22 年４月１日までに出生したもの。） 

 
ふ り が な 

生年月日 
住所 

いずれかに☑ 

 

氏  名 異なる場合の住所 

１ 

 
平成 

年  月  日 

申請者住所と 

□同一 □異なる 
  

 

２ 

 
平成 

年  月  日 

申請者住所と 

□同一 □異なる 
  

 

 

３ 申請額・請求額 

対象者数 人  
申請・請求額 

※1 人当たり 40,000 円 
円 

 

【裏面に受取口座情報を記入してください】 

 

--------------------------------事務局使用欄--------------------------------- 

受付印 

 

  

ふ り が な  
連絡先 

(携帯電話等) 
－    － 

氏  名  

住   所 
〒    － 

 



 

４ 受取口座（いずれかに☑ ※公務員の方は下段へ☑し、下記金融機関情報を記載ください。） 

□ 飛島村からの児童手当受取口座への振り込みを希望します。（添付書類不要） 

□ 下記口座への振込を希望します。（口座情報が分かる物（通帳等）の写しを下部へ

添付（貼付）してください。） 

 ※受取口座は、表面「１ 申請者（保護者）」の口座としてください。 

 ※ゆうちょ銀行をご希望の場合は、通常預金口座に限ります。 

金融機関 

         １ 銀行  ４ 農協 

２ 金庫  ５(   ) 

          ３ 信用組合 

     １ 本店 

     ２ 支店 

     ３ 出張所 

口 座 名 義 
※カタカナで記入してください 

預金  １  ２ 

種別 普通  当座 

口 座 

番 号 
        

ゆうちょ銀行 

通 帳 記 号 
(6 桁目がある場合は※欄へ) ※ 通 帳 番 号 

口 座 名 義 
※カタカナで記入してください 

               

----------------------------------------------------------------------------- 

 

添付書類 ※次の書類を下記のとおり添付（貼付）してください。 

○振込先口座情報が分かる物（通帳等）の写し 

 

※振込口座の金融機関名、口座番号、口座名義人が分かる通帳の写し 

を貼り付けてください。 


