
立てます。

１　別居している児童及び児童の属する世帯について

２　児童手当の受給について

（１） 児童手当を受給していない

（２） 対象児童を算定児童もしくは支給対象児童として、申立人が受給している

（３） 対象児童を算定児童もしくは支給対象児童として、申立人以外が受給している

（３）を選択した場合、下欄に名前等を記入してください。

　※同意する場合は□にチェックしてください。同意する場合、児童の住民票の添付は省略できます。

３　別居の理由について

（１） 仕事の都合上、単身赴任をしているため

（２） 児童の進学、通学のため

（３） その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

４　別居期間

　　　　　　　年　　　月　　　日　から　　　　　　年　　　月　　　日　までを予定

５　生計同一の状況（仕送り等について）

　　　　　　　年　　　　月　　　　日

申立人（世帯主）住所

申立人（世帯主）名前

フリガナ

3

フリガナ

名前

児童からみた受給者の続柄

名前

名前

　□　給付金の支給要件を確認するため、児童手当の情報を確認することに同意する。

（２）（３）を選択し福山市が支給する児童手当を受給している場合、回答してください。

1

2

続柄について

フリガナ

名前

フリガナ

　□　児童が世帯主である

続柄について

　□　児童が世帯主である

続柄について

　□　児童が世帯主である

福山市長　様

　私は、別居している児童を扶養している（生計を同じくしている）ことについて次のとおり申し

福山市

記入欄
受給者番号

令和６年度住民税非課税世帯等支援給付金 別居監護申立書

市区町村

受付印

申請締切

2025年（令和7年）4月30日（水）まで


