様式第１号
出産祝金支給申請書及び誓約書
令和　　　年　　　月　　　日
豊　丘　村　長　　殿
（　　　　　　　　自治会　）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 住　所　　豊丘村大字　河野・神稲　　　　　　番地　　　　　　　　　
　　氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
出産祝金の支給を受けたいので､下記のとおり申請します。
記
	受給対象者　
	氏　　名
	
	性　別
	男　　　・　　　女

	
	生年月日
	令和　 　年　　　月　　　日
	父母と
の続柄
	男・女
（第　　　　子）
	戸籍係確認

	
	
	
	
	
	

	
	住　　所
	申請者と同じ　・　　豊丘村大字　河野・神稲　　　　　　　　番地　　　　　　　　　

	父　母　氏　名
	父
	母

	以外の子
対象者
	氏　　名
	
	生年月日
	平成・令和　 　年　　　月　　　日

	
	氏　　名
	
	生年月日
	平成・令和　　 年　　　月　　　日

	
	氏　　名
	
	生年月日
	平成・令和　　 年　　　月　　　日


　支給額　　100,000円

誓　約　書
なお、豊丘村出産祝金支給要綱第９条に基づき、祝金の支給決定を受けた日から３年以内に村外に転出した場合には、祝金の全額を村へ返還することを誓約いたします。
令和　　　　年　　　　月　　　　日

氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
様式第５号
出 産 祝 金 請 求 書

令和　　　年　　　月　　　日

豊　丘　村　長　　殿

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　　　　　　　　自治会　　　　組）

　　　　　


請求者　住所　 豊丘村大字　河野・神稲　　　　　　　番地　 

氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 eq \o\ac(○,印)
令和　　年　　月　　日付で支給決定のありました出産祝金を下記のとおり請求します。

記

１．出産祝金請求金
	対　　象　　児　　氏　　名
	出生順位
	支 給 金 額

	
	第　　　　　子
	100,000円

	
	第　　　　　子
	


２．振　込　先

	金融機関
	JAみなみ信州　　　　　飯田信用金庫　　　　　八十二銀行

	
	ゆうちょ銀行　　　　　その他（　　　　　　　　　　　　　　）銀行

	支 店 名
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　支所　・　支店　・　本店

	口座番号
	普　・　当
	

	フ　　リ　　ガ　　ナ
	
	請求者と異なる場合の続柄

	口座名義人
	
	例：夫.妻




