
様式第６号

児 童 手 当 　現 況 届

令和 年分所得額

円

第3子以降分 円

3歳未満分 円

上記以外分 円

計 円

上記のとおり認定する。

※1　18歳に達する日以後の最初の3月31日を経過した後22歳に達する日以後の最初の3月31日までの間にある者

※2　太枠で囲まれている欄は，記入しないでください。

職　名

氏　名

20,000            

取扱者
確認欄

校長 事務

毎期支給額

認　定
年月日

令和 　　　　・　　　　　　・ 令和 　　　　・　　　　　　 ２　人 40,000                 円

受付確認
年月日

令和 　　　　・　　　　　　・ 支給開始年月 支給対象児童数 手当月額

所得の状況

5,100,000

年　　月 有 ・ 無
平成
令和

　　･　　　･　
・未成年後見人
・父母指定者
・同居父母

同 ・ 別
平成
令和

年　　月 有 ・ 無
・未成年後見人
・父母指定者
・同居父母

平成
令和

　　･　　　･　 同 ・ 別
平成
令和

年　　月 有 ・ 無
・未成年後見人
・父母指定者
・同居父母

平成
令和

　　･　　　･　 同 ・ 別
平成
令和

年　　月 有 ・ 無
・未成年後見人
・父母指定者
・同居父母

平成
令和

　　･　　　･　 同 ・ 別
平成
令和

年　　月 同上 有 ・ 無
同一

・
維持

・未成年後見人
・父母指定者
・同居父母

石川　花子 子
平成
令和

XX　・　９　・　１０ 同 ・ 別
平成
令和

・未成年後見人
・父母指定者
・同居父母

同 ・ 別
平成
令和

年　　月 受給者に同じ 有 ・ 無
同一

・
維持

生計
関係

※児童との関係
で、該当する場合
に○印

※第3子
以降の
場合に
〇印

※3歳未
満の場
合に〇

印

※左記
以外の
場合に
○印

※算定
対象の
場合に
○印

51 ・ 9

住所
（別居の場合）

監護
（相当）
の有無

生計費
負担の
有無

・ 23 配偶者 有  ・  無

児
童
の
兄
姉
等

(

※
1

)

及
び
児
童

氏　　　名 続　柄 生年月日
同居・別居

の別
海外留学をしてい
る場合の出国年月

石川　一郎 子
平成
令和

XX　・　６　・　２０

4 5 61 2 3

住　所所　属 ○○市立○○小学校 氏　名 石川　太郎

5 6
職員
コード受

 
給
 

者

所属
コード

1 2 3 4

性　別 男  ・  女
生年
月日

昭和
平成

任命権者 提出年月日

石川県教育委員会 殿 令和 ・ ・

[注意]
児童の兄姉等について，「監護相当の有無」及び「生計費負担の有無」がいずれも「有」の場合は，
本請求書と併せて「監護相当・生計費の負担についての確認書」をご提出ください。
（「児童の兄姉等」と「児童」の合計人数が3人以上の場合に限る。）

「児童手当に係る海外留学に関
する申立書」と「留学先の在学証
明書等が必要です

「監護」とは，児童の生活について，通常必要とされる監
督・保護を行っていると社会通念上認められる実態が存
することをいい，児童の生計費負担や親権の有無は問わ
ない。

【児童の兄姉等の場合】
・受給者が児童の兄姉等の生計費の負担をしている場合は
「有」，していない場合は「無」と記載

【児童の場合】
・児童が請求者自身の子である場合で，受給者がその子と
生計を同じくしているときは「同一」と記載

・児童が請求者自身の子でない場合で，請求者がその子の
生計を維持しているときは「維持」と記載

所得証明の所得金額を記入

※必ず記入

記入例

印 印 金沢・中能登管内の場合

３
-
３

給
与
・
諸
手
当

3 -
6
1


