
児童手当               交付願 
 

 

令和 〇 年 １ 月 ５ 日 

 

（宛先）富士見市長  

 

                     

                                              

 

                                              
 

                                              

 

                                                
 

                   本人確認  免許証・マイナンバーカード・その他（    ） 

 

ｃ 

 下記のとおり、児童手当                の交付を依頼します。 

 

記 

 

証明を受ける 

受給者氏名 

住 所 富士見市 大字鶴馬１８００番地の１ 

氏 名 富士見 太郎 

生年月日 昭和 ・ 平成   〇  年 １０ 月 １２ 日 

申請者との関係は   本人 ・ 配偶者 ・その他(         )  

使用目的 住宅ローンの審査に必要 

提出先 ○○銀行 

必要とする 

証明期間 
令和〇 年 ４ 月  ～  令和〇 年 ９ 月分まで 

※支給日ごとに発行しますので、必要とする証明期間よりも長い期間分を発行する場合があります。 

申請者 

住  所 富士見市 大字鶴馬１８００番地の１ 

氏  名 富士見 太郎 

電話番号 090－○○○○－○○○○ 

生年月日 昭和・平成  〇 年 １０ 月 １２ 日 

継続認定通知書兼支払通知書 

 

受 給 証 明 書 

継続認定通知書兼支払通知書 

受 給 証 明 書 

この用紙を記入している申請者に
ついて記入してください。受給者以
外の方でも申請できます。受給者と
（住民表情で）別世帯の方が申請者
になるときは、委任状が必要です。 


