
第１号様式

（宛先）川崎市長 （申請年月日） 2 0 2 4 年 4 月 1 0 日

必要事項の記載および該当する項目の □ にチェックをお願いいたします。

ひとり親家庭等高校生等通学交通費助成金交付申請書（定期券用）

　ひとり親家庭等高校生等通学交通費助成金交付要綱第７条の規定に基づき、次のとおり申請します。
　なお、申請に当たり、ひとり親家庭等高校生等通学交通費助成金の要件の確認及び交付のため、児童扶養手当の受給
に関する記録及びひとり親家庭等医療費助成の受給に関する記録及び生活保護の受給状況を川崎市が確認することに同
意します。
　また、助成金の交付に当たっては、児童扶養手当受給口座（児童扶養手当受給者の場合）又は別途届け出る振込指定
口座（児童扶養手当受給者以外の場合）に振り込まれることを承諾します。

申請者

住所 〒２１０－８５７５　川崎市川崎区宮本町１

フリガナ カワサキ　ハナコ
生年月日 〇〇〇〇年　〇月〇〇日

氏名 川崎　花子　　　　　　　※自署

児童扶養手当受給者
又は

ひとり親家庭等医療
費助成の受給者

連絡先
（日中連絡がつく電話番号）０９０－△△△△ー△△△△

 交通機関種別 □電車　□バス

２０２４年　４月　１日 　～　２０２４年　９月３０日

児童扶養手当証書番号
ひとり親家庭等医療証受給者番号
（どちらかに○をつけ、番号を記入）

児童扶養手当　・　ひとり親家庭等医療証
２０２１〇〇〇〇〇

課程 □全日制　□定時制　□通信制　

対象となる児童
（高校生等）

フリガナ カワサキ　タロウ
生年月日

Ｈ２０年　４月　〇日
（　１６歳）氏名 川崎　太郎

住所
〒

申請者と異なる場合のみ記入してください

Ａ高等学校

学校所在地 川崎市□□区□□１－１－１

申請金額
（定期券金額合計）

補助申請額内訳のとおり

学年 １年生

□通学定期券のIC定期券内容控えのコピー（バス）
□(医療証のみの方・初回のみ)振込口座指定届

２０２４年　４月　１日 　～　２０２４年　９月３０日

対象通学
定期券③

 交通機関種別 □電車　□バス  定期券金額 ２１，０００円

購入区間
駅名・バス停名

Ｅ（停留所名）　～　Ｆ（停留所名）

バスの場合は、乗車バス停と降車バス停を記入してください

有効期間

対象通学
定期券②

６か月未満の定期券
を購入した理由

□経済的な理由　□通学期間の調整（夏休み等）　□その他（共通定期券のため６か月定期券の

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　取り扱いがない）

補
助
申
請
額
内
訳

　Ａ駅　～　Ｂ駅

バスの場合は、乗車バス停と降車バス停を記入してください

対象通学
定期券①

 交通機関種別 □電車　□バス  定期券金額 ３５，０００円

購入区間
駅名・バス停名

購入区間
駅名・バス停名

C（停留所名）　～　Ｄ（停留所名）

 定期券金額 ２１，０００円

２０２４年　４月　１日 　～　２０２４年　９月３０日

（メモ）

／ ／

印刷 認定金額

／／

／

円
入力簿 入力簿・重複確認

記入例

／ ／

バス確認 金額
市役所
使用欄

受付簿 申請書確認

添付書類
□通学定期券のコピー（鉄道）
□学生証(生徒証)のコピー

バスの場合は、乗車バス停と降車バス停を記入してください

有効期間

有効期間

学校名

理由 と 添付書類

必ずチェックを入れてく

児童扶養手当を受給されている方は、

児童扶養手当の証書番号をご記入ください。

児童扶養手当を受給されていない方のみ

ひとり親家庭等医療証 ７桁の受給者番号を

ご記入ください。

（例）同じ区間の定期券２枚分を同時申請する場合でも、購入された定期券の

有効期間ごとに 対象通学定期券欄①と②に分けて記入してください。

申請したい定期券が４枚以上になる場合、申請書はコピーして使用可能ですが、申

請者氏名は自署してください。



添付書類 台紙例

通学６箇月 ＡＢ電鉄

Ａ駅 ⇔ Ｂ駅
４月１日から

2024.-9.30

経由

35000円

通学３箇月 ＡＢ電鉄

Ａ駅 ⇔ Ｂ駅
１０月１日から

2024.-12.31

経由

19000円

領 収 書 不 可

ＩＣ定期券内容控え

〇〇バス株式会社
通学

２０２４.−４.２〜

２０２４.−１０.１
（６ヶ月＋＊日）

２０２４年４月２日発売 ４０１８０円
決済方法 現金

カワサキ タロウ 様

24/4/2
〇〇〇営業所 〇〇バス株式会社

鉄道の場合

定期券のコピー
バスの場合

IC定期券内容控え

生徒証
所属 全日制普通科 １年
氏名 川崎 太郎
生年月日 平成２０年４月２日

上記の者は本校生徒であることを証明する

発行者 所在地 神奈川県川崎市〇〇〇〇〇〇〇
学校名 ＡＢＣ高等学校
学校長 〇〇〇〇

A駅発行

A駅発行

利用交通機関 確認印 発行年月日 有効期限 発行駅 記事
市営バス 川崎駅 〜 ＡＢＣ高校前 〇 R6.5.11 6箇月 川崎駅 バス
ＪＲ 登戸駅 〜 川崎駅 〇 R6.5.11 6箇月 登戸駅

〜
〜

通学区間

通学区間 通学定期乗車券発行控

領収書での受付・助成は出来ません。

必ず、定期券のコピー、バスの場合はＩＣ定期券内容控えのコピーを貼

り付けてお送りください。


