
記入例  

様式第１号（第６条関係） 

刈谷市多様な集団活動事業利用支援補助金交付申請書兼請求書  

令和７年７月１日 

 

刈谷市長 

 

申請者 住  所 刈谷市東陽町１丁目１番地   

氏  名 刈谷 花子          

対象子どもとの関係（母） 

電話番号（000）1234 － 5678       

次のとおり申請及び請求をします。 

なお、申請に当たり、次の内容に同意します。 

（１）審査のため、市が必要な範囲で保護者及び対象子どもの住所等の状況を調

査し、及び対象施設等に必要な情報を確認すること。 

（２）記載された内容等について、必要な範囲で対象施設等に情報を提供するこ

と。 

対
象
子
ど
も 

フリガナ カリヤ タロウ 生年月日 クラス 

氏名 刈谷 太郎 令和○年○月○日 
□満３歳 ☑３歳児 

□４歳児 □５歳児 

対象施設等 刈谷のほいく（利用開始年月日 令和７年４月１日） 

契約している利用料 

※１ 
☑月額３０，０００円 □日額   円 □時間額   円 

申請（請求）額 金６０，０００円（ 令和７年４月～令和７年６月分） 

申
請
額
内
訳 

対象月 

対象施設等に支払

った月額利用料(a) 

※２ ※３ 

月額基準額 

(b) 

申請額 

(a と b を比較して

小さい方)(c) 

Ｒ７.４月  ３０，０００円 ２０，０００円 ２０，０００円 

Ｒ７.５月 ３０，０００円 ２０，０００円 ２０，０００円 

Ｒ７.６月 ３０，０００円 ２０，０００円 ２０，０００円 

振込口座 

金融機関名 刈谷銀行 刈谷支店 

種目 普通 口座番号 １２３４５６７ 

口座名義人 
（カタカナ） 

ｶﾘﾔ ﾊﾅｺ 

※１ 該当箇所にレを記入し金額を記入してください。利用料の設定が月単位を超
える（四半期、前期・後期等）場合は、当該利用料を当該期間の月数で除し
て、当該利用料の月額相当分を算定（１０円未満端数切捨て）し、月額欄の
□にレを記入し、算定した月額相当分を記入してください。 

※２ 上記で記入した利用料の合計額を支払ったことを証明する書類（領収証等）
を添付してください。 

※３ 利用料の設定が月単位を超える（四半期、前期・後期等）場合は、当該利用
料を当該期間の月数で除して、当該利用料の月額相当分を算定（１０円未満
端数切捨て）してください。 


