
様式第5号（第8条関係） 請求書

年 〇 月 〇 日

- -

3子 年 11 月 4 日 年

4子 年 12 月 12 日 年

5子 年 月 日 年

6子 年 月 日 年

年 年

1 2 3 4 5 6 7

学年

2

3

学校

中央　四郎 〇〇

学校

学校

〇〇中

〇〇小

※この申請書は、後日通知される「私立等小・中学校における第3子以降給食費補助金交付決定通知書 （様式
第2号）」にて「却下」となった場合は無効となります。

以下市使用欄

整 理 番 号

フ リ ガ ナ チュウオウ　タロウ

口 座 名 義 人 　中央　太郎

口 座 番 号 1普通（総合口座）　2当座

　月～　　月まで

補 助 対 象 期 間 確 認

1年間 1年間 1年間 1年間

6子3子

　月～　　月まで

4子 5子

　月～　　月まで 　月～　　月まで

〇振込先金融機関等

金 融 機 関 名 桐生
銀行・農協

桐生
本店・支店

信用金庫 支所・出張所

翌

　◎桐生市第3子以降給食費補助金交付要綱第8条の規定により、下記のとおり補助金を請求します。

〇補助金を請求する子供の氏名（扶養している子供のうち、3番目以降の小中学生）

学校

氏　　　　名 生　年　月　日

中央　三郎 〇〇

月分まで補 助 対 象 期 間 〇〇 4 3

学　校　名

月分～

私立等小・中学校における第3子以降給食費補助金交付請求書

（宛先）桐生市長

請求者（保護者）

住 所 桐生市 相生町4-333-1

〇〇

氏 名 中央　太郎

電 話 番 号 ※書類等の不備で、市から連絡することがあるため、
連絡のとれる電話番号を記載してください。0277 46 6510

② 請求書 記入例

色が消えるペンは使用しないでください。

記入した日を記入

日中連絡が取れる電話番号を

記入してください。
補助金の対象となる3番目以降の、小中学生

について記入してください。

転入等により年度の途中で補助金交付の対象となった場合はその

月を記入してください。

例：6月に転入した場合…〇〇年6月から翌年3月分まで

変更がない場合…〇〇年4月から翌年3月分まで となります。


