
 

様式第１号（第６条関係） 
      年  月  日 
小山市長 様 

  申請者 住 所            
  氏 名          ○印  

連絡先            

 
小山市ひとり親家庭高校生通学定期券購入費助成金交付申請書兼請求書 

 
小山市ひとり親家庭高校生通学定期券購入費助成金交付要綱第６条第１項の規定

により、関係書類を添えて次のとおり申請します。なお、小山市ひとり親家庭高校
生通学定期券購入費助成金（以下「助成金」という。）の交付を受けるにあたり、
市長が児童扶養手当又はひとり親家庭医療費の受給状況及び助成金の対象となる高
校生の住民基本台帳の調査を行うことに同意します。 

 

ひとり親家庭の区分 児童扶養手当受給者・ひとり親家庭医療費受給者 

対象となる高校生 

フリガナ  
生年月日 年 月 日 

氏名  

住所  

学校名  学年 年生 

学校所在地  

交付申請期間 
年 月 日 ～ 年 月 日（ 月分） 

※ 対象者に該当しない日の属する月数を除く。 

定期券の利用区間 
電車（     ～     ） 

バス（     ～     ） 

定期券の購入費用 
電車（    円） 

バス（    円） 

通学の確認 

□ 上記交付申請期間において、対象となる高校生が休学、停学、
退学等なく、通学しました。 

□  年 月 日から  年 月 日までにおいて、対象となる高
校生が、休学、停学、退学等により通学しませんでした。 

振

込

先 

金融機関名  支店名等  

種別 普通・当座 口座番号  

フリガナ  
口座名義  

添付書類 

 ⑴ 定期券の購入に係る領収証又は定期券の写し 

 ⑵ 当該定期券を利用する高校生の学生証の写しその他の学校等に在籍していることを証す

る書類 

 ⑶ その他市長が必要と認める書類 

  

 


