
（様式第１号）

自署の場合、押印は不要

（注　意　事　項）

　　フリガナ ツヤマ　タロウ

　③住所 津山市山北５２０

　④電話番号 090-1234-5678
⑤次の１から３のいずれかの場合であること（１～３のいずれか該当する数字を〇で囲んだうえ、該当する方に記載）

１.総合支援資金又は、緊急小口資金の貸付を受けた

　緊急小口資金：令和　２年　６月

　総合支援資金：令和　２年　７月　～　令和　２年１２月

２.住居確保給付金を受給しているか、受給したことがある

受給した時期 　令和　　年　　月　～　令和　　年　　月

３.生活困窮者自立相談支援事業を利用（プラン実施中）している

利用時期 　令和　　年　　月から利用

⑥申請者及び申請者と同一の世帯に属する者の収入が次のとおりであること
フリガナ ツヤマ　タロウ ツヤマ　ハナコ ツヤマ　イチロウ

氏名 津山　太郎 津山　花子 津山　一郎

続柄 本　人 妻 父

生年月日 S50.1.1 S55.2.1 S30.3.1

収入（月額） 100,000円 0円 50,000円 円 円

フリガナ

氏名

続柄

生年月日

収入（月額） 円 円 円 円 150,000円

※申請日の属する月の収入（月額）が記入できない場合は、前月分を記入する。雇用保険の失業等給付、児童扶養手当等各
種手当も合算する。

注）申請日の属する月における世帯全員の収入の合計額が、次の金額であることが必要です。

世帯人数 収入の合計額 世帯人数 収入の合計額

１人 １０９，０００円以下 ６人 ２８５，０００円以下

２人 １５２，０００円以下 ７人 ３２３，０００円以下

３人 １８０，０００円以下 ８人 ３５６，０００円以下

４人 ２１５，０００円以下 ９人 ３８５，０００円以下

５人 ２４９，０００円以下

　上記の申立事項に相違なく、津山市生活応援商品券の配布を申請します。

令和　３年１０月１５日

津山市生活応援商品券配布申請書

　①氏　　名 津山　太郎
　②生年月日 昭和・平成　５０年　　１　月　１　日　　　満（４６）歳

受けていた時期

合計

津山市長 殿 申請者氏名　津山　太郎

  申請内容は正しく記載してください。偽りその他不正の行為によって津山市生活応援商品券を受けたり、又は受けようとした
ときは、不当利得として返還請求されることとなります。

該
当
内
容

記入例

貸付等の確認書類の

添付が必要

　収入（月額）は収入関係書

類の額と一致が必要。

　申請日の属する月の収入

を記載。申請日が１０月１５日

の場合、１０月分の月収を記

入すること。当月分の月収が

わからなければ、前月の収入

を記入。

　定期的に支給される年金や

児童扶養手当等の公的給付

は収入に含まれます。

該当する

ことが

必要

　この金額と一致する、収入

が確認できる書類の写しの添

付が必要です。

　「収入」とは各種控除が適用

される前の総支給額のことで

す。


