
内容をよくお読みいただき、同意したうえで、
次の質問の入力に進んでください

小・中学校にそれぞれお子さんがいる場合は、
複数選択をしてください



Q9の振込先名義と相違がないように
入力してください

日中連絡がとれる番号を
入力してください



1人目はQ3の申請者（保護者）で入力した方を入力し、
2人目以降は同居する世帯員全員入力してください

菊池　太郎

菊池　花子

該当する理由を選択してください

申請者 

 

申請者からみた続柄を
入力してください

申請者 

 

菊池市内小中学校に
在籍している児童生
徒に〇をつけてくだ
さい

申請者 

 

例：会社員、公務員、自営業
　　○○保育園・○○幼稚園
　　○○高校　など

19880401

20180101〇 ○○小学校〇年



※添付書類は、ハガキや通知、証書等です
有効期限が切れていないか確認のうえ添付してください

Q3の申請者と振込先名義が一致しているか
確認のうえ入力してください

銀行名・支店名・口座名義カナ等の情報が確認できる
ように、見開きページを添付してください

就学援助費の振込先をご指定ください
内容に間違いがないよう、通帳を確認しながら
正確に入力してください




