
様式第１号（第６条第１項関係）

申請日

　佐世保市長　様 　

【申請にあたって同意していただく事項】

１．決定にあたって必要な範囲内で、申請者の税務情報等の公簿、施設が有する学齢簿、徴収金台帳等を佐世保市が閲覧及び調査すること。

２．申請内容や同意して得た情報を助成金受給資格審査、助成金額の算定、その他の附帯業務のために佐世保市が利用すること。

３．佐世保市多子世帯の認可外保育施設保育料助成金交付要綱に規定する内容を遵守すること。

４．裏面の誓約事項に相違ないこと。なお、誓約事項の事実確認のため、長崎県警察本部へ申請者情報に関する照会がなされること。


以上のことに同意し、佐世保市多子世帯の認可外保育施設保育料助成金交付要綱第６条に基づき、以下のとおり申請及び請求します。

□　佐世保市 □　佐世保市

※

　　　　　

※

※市記入欄

交付申請・請求額

６月

対象月 　　aとbのうち
　　少ない額　　c

助成金額

円 円

１月 円

保育料

円 円

円

10月

　　aとbのうち
　　少ない額　　c

助成金額

12月

保育料 助成金上限額

円

b

円

円 円

３月 円 円 円９月 円 円 円

対象月

保育料

円 円

円

５月

保育料 助成金上限額

円 円

円

b

８月

４月

a

円

合計

円

円

円

円

11月

円 円

交付申請額
左記cの合計

円

２月

円

市
区
町
村
民
税

所
得
割

均
等
割

７月 円 円

円 円 円

円

合計

ﾌﾘｶﾞﾅ

　　（　　　　　）　　　　　　　　　－　

□　佐世保市外
　　　(　　　　　　　　　都道府県　　　　　　　　　市区町村)

□　佐世保市外
　　　(　　　　　　　　　都道府県　　　　　　　　　市区町村)　　　年1月1日現在の住所

※ 父 母

　　　年　　　　月　　　　日

現住所

〒　　　　　　－　　　　申請子ども
との続柄

氏名

佐世保市多子世帯の認可外保育施設保育料助成金交付申請書兼請求書

円円

母 ・ 父 ・ その他（　　　 　）

a

円

円円

氏名

　　（　　　　　）　　　　　　　　　－　

申請者

申請
子ども

ﾌﾘｶﾞﾅ

母連絡先（電話番号） 父

保護者２

保護者２

保護者１

保護者１ 結果

助成対象
　
・

助成対象外

里親生保同住

提出者

印

生年月日
利用している

施設名

金　　　　　　　　　　　　　　　　円　（　　　　　年　　　月分　～　　　　　年　　　月分）

円

保育料に係る領収証の写し等を添付してください。

佐世保市外に居住していた場合は、課税証明書(市区町村民税額が記載されたもの)の提出が必要です。

　　年１月１日現在の住所地の役所で証明書を取得してください。

裏面へ

年　　　月　　　日



◆助成金の振込先を、以下に記載して下さい。

※ 申請者と口座名義が異なる振込先を指定する場合は、本市指定の委任状を提出してください。

※

※

　　　　　　

申
請
子
ど
も
の
保
護
者
及
び
同
居
者

（
生
計
の
中
心
者
の
番
号
に
○
を
付
け
て
下
さ
い

）

4

勤務先・学校名・単身赴任先等

5

◆同居者を全員記入して下さい。

1

2

6

3

申請子どもの記名は不要です。

口座人名義（カタカナ）

金　融　機　関　名
銀行・信用金庫
信用組合・農協

本店・支店
出張所

□ 前回の振込口座を利用します。（口座情報の記入は不要です。）

□ 下記の振込口座を指定します。

預金種別

申請
子どもとの

続柄

年

年

備考欄

7

誓　約　事　項

単身赴任等で、申請子どもが保護者と同居していない場合でも、保護者は必ず記名が必要です。

口座番号（右づめ）１．普通　　　　　　２．当座

①　私は、「佐世保市暴力団排除条例（平成２４年条例第１号）」（以下「暴力団排除条例」という。）に規定された暴力団又は暴力団員ではあり
　　ません。
②　私は、暴力団排除条例に規定された暴力団又は暴力団員と以下の関係を有する者ではありません。
⑴　正当な理由がなく暴力団の活動又は暴力団の活動を助長する活動に参加し、関与し、又は協力した者
⑵　暴力団員が役員（暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成３年法律第７７号）第９条第２１号ロに規定する役員をいう。）と
　　なっている事業者又は暴力団員により実質的にその運営を支配されている事業者
⑶　自己若しくは特定の者の利益を図る目的又は特定の者に損害を与える目的をもって、暴力団の威力を利用した者
⑷　法令上の義務としてする場合、事情を知らないでする場合その他の正当な理由がある場合を除き、暴力団又は暴力団員に対して金品その
　　他の財産上の利益を供与した者
⑸　暴力団と友人又は知人として会食、遊戯、旅行、スポーツその他の行為を共にする等社会的に非難される関係を有し、又は有していた者
⑹　その他暴力団関係者であるとして、警察等捜査機関から通報があった者、若しくは警察等捜査機関が確認した者

フリガナ

氏名
生年月日

8

月 日

年 月 日

年 月 日

月 日

月

年 月 日

年 月 日

日

年 月 日

年



様式第１号（第６条第１項関係）

　佐世保市長　様 　

【申請にあたって同意していただく事項】

１．決定にあたって必要な範囲内で、申請者の税務情報等の公簿、施設が有する学齢簿、徴収金台帳等を佐世保市が閲覧及び調査すること。

２．申請内容や同意して得た情報を助成金受給資格審査、助成金額の算定、その他の附帯業務のために佐世保市が利用すること。

３．佐世保市多子世帯の認可外保育施設保育料助成金交付要綱に規定する内容を遵守すること。

４．裏面の誓約事項に相違ないこと。なお、誓約事項の事実確認のため、長崎県警察本部へ申請者情報に関する照会がなされること。


以上のことに同意し、佐世保市多子世帯の認可外保育施設保育料助成金交付要綱第６条に基づき、以下のとおり申請及び請求します。

□　佐世保市 ☑　佐世保市

H

R

※

　　　　　

※

※市記入欄

父

連絡先（電話番号） 父 　　（　080　）　　1234　　　－　5678 母 　　（　090　）　　9876　　　－　5432

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請日　　　　　　令和　　６　　年　８　月　３１　日

佐世保市多子世帯の認可外保育施設保育料助成金交付申請書兼請求書

申請者

ﾌﾘｶﾞﾅ 　　　ｻｾﾎﾞ　 　ﾀﾛｳ 申請子ども
との続柄

現住所

〒　857　　－　　0028

佐世保市　八幡町2番2号　マンション佐世保205号室氏名 　佐世保　太郎　　　　　　　　　印

○○○保育園
氏名 　佐世保　一郎 ３ 年　４　月 ２３ 日

佐世保市外に居住していた場合は、課税証明書(市区町村民税額が記載されたもの)の提出が必要です。

令和5年１月１日現在の住所地の役所で証明書を取得してください。

　　　令和5年1月1日現在の住
所
※

父

☑　佐世保市外
　　　(　　長崎　　　都道府県　　平戸　　　市区町村) 母

□　佐世保市外
　　　(　　　　　　　　　都道府県　　　　　　　　　市区町村)

申請
子ども

ﾌﾘｶﾞﾅ 　　 ｻｾﾎﾞ　　ｲﾁﾛｳ 生年月日
利用している

施設名

交付申請・請求額 金　　　　１２５，０００　　　　　円　（令和 ６ 年 ４ 月分　～令和 ６ 年 ８ 月分）

対象月

保育料 助成金額

対象月

保育料 助成金額
交付申請額
左記cの合計保育料 助成金上限額 　　aとbのうち

　　少ない額　　c
保育料 助成金上限額 　　aとbのうち

　　少ない額　　ca b a b

円 円

１２５,000円

５月 ２５，０００　円 ４２，０００　円 ２５，０００　円 11月 円 円

４月 ２５，０００　円 ４２，０００　円 ２５，０００　円 10月 円

円

６月 ２５，０００　円 ４２，０００　円 ２５，０００　円 12月 円 円 円

円 円

８月 ２５，０００　円 ４２，０００　円 ２５，０００　円 ２月 円 円 円

７月 ２５，０００　円 ４２，０００　円 ２５，０００　円 １月 円

円 円

保育料に係る領収証の写し等を添付してください。

裏面へ

提出者
市
区
町
村
民
税

均
等
割

保護者１ 保護者２ 合計

９月 円 円 円 ３月 円

結果

母 ・ 父 ・ その他（　　　 　） 円 円 円 助成対象
　
・

助成対象外

同住 生保 里親 所
得
割

保護者１ 保護者２ 合計

円 円 円

記入した日を書いてくださ

い。

印



◆助成金の振込先を、以下に記載して下さい。

※ 申請者と口座名義が異なる振込先を指定する場合は、本市指定の委任状を提出してください。

※

※

S

H

R

S

H

R

S

H

R

S

H

R

S

H

R

　　　　　　

□ 前回の振込口座を利用します。（口座情報の記入は不要です。）

☑ 下記の振込口座を指定します。

金　融　機　関　名 ◆◆
銀行・信用金庫
信用組合・農協 □□□

本店・支店
出張所

3 4 5 6

口座人名義（カタカナ） 　サセボ　タロウ

預金種別 １．普通　　　　　　２．当座 口座番号（右づめ） 0 1 2

◆同居者を全員記入して下さい。

単身赴任等で、申請子どもが保護者と同居していない場合でも、保護者は必ず記名が必要です。

申請子どもの記名は不要です。

申
請
子
ど
も
の
保
護
者
及
び
同
居
者

（
生
計
の
中
心
者
の
番
号
に
○
を
付
け
て
下
さ
い

）

申請
子どもとの

続柄

フリガナ
生年月日 勤務先・学校名・単身赴任先等

氏名

2 母
　　ｻｾﾎﾞ　　ｹｲｺ

58 年

1 父
　　ｻｾﾎﾞ　　ﾀﾛｳ

56 年

11 月 7 日 　××弁当　福石店
　佐世保　桂子

月 16 日 　△△不動産
　佐世保　太郎

5

4 兄
　　ｻｾﾎﾞ　　ｻﾌﾞﾛｳ

25 年

3 祖父
　　ｻｾﾎﾞ　　ｼﾞﾛｳ

25 年

9 月 18 日 　○○○小学校　５年生
　佐世保　三郎

月 18 日 　△△不動産
　佐世保　次郎

9

6 年

5 姉
　　ｻｾﾎﾞ　　ﾊﾅｺ

元 年

月 日

月 15

7 年

日 　○○○幼稚園
　佐世保　花子

9

月 日

誓　約　事　項
①　私は、「佐世保市暴力団排除条例（平成２４年条例第１号）」（以下「暴力団排除条例」という。）に規定された暴力団又は暴力団員ではあり
　　ません。
②　私は、暴力団排除条例に規定された暴力団又は暴力団員と以下の関係を有する者ではありません。
⑴　正当な理由がなく暴力団の活動又は暴力団の活動を助長する活動に参加し、関与し、又は協力した者
⑵　暴力団員が役員（暴力団員による不当な行為の防止等に関する法律（平成３年法律第７７号）第９条第２１号ロに規定する役員をいう。）と
　　なっている事業者又は暴力団員により実質的にその運営を支配されている事業者
⑶　自己若しくは特定の者の利益を図る目的又は特定の者に損害を与える目的をもって、暴力団の威力を利用した者
⑷　法令上の義務としてする場合、事情を知らないでする場合その他の正当な理由がある場合を除き、暴力団又は暴力団員に対して金品その
　　他の財産上の利益を供与した者
⑸　暴力団と友人又は知人として会食、遊戯、旅行、スポーツその他の行為を共にする等社会的に非難される関係を有し、又は有していた者
⑹　その他暴力団関係者であるとして、警察等捜査機関から通報があった者、若しくは警察等捜査機関が確認した者

備考欄

月 日8 年


