
要申請 

令和８年度食料品高騰対応特別給付金 申請書兼請求書 
 
洲本市長 様 

 

１ 申請・請求者 記入日 年  月  日 

フリガナ 
生年月日 住  所 

氏   名 

 

   大正 ・ 昭和 ・ 平成  〒 

    年   月   日 

 

日中に連絡可能な電話番号        （    ）      

 宣 誓 書 

 私は洲本市暴力団排除条例第２条第２号に規定する暴力団員、及び第２条第３号に規定する暴力団密接関

係者に該当しないことを宣誓します。  

  署名（申請・請求者）   

     

                                        
 

２ 世帯員  ※ 令和８年４月１日における世帯員 
 

No 
フリガナ 続

柄 
生年月日 No 

フリガナ 続

柄 
生年月日 

氏   名 氏   名 

1 

 世
帯
主 

大正・昭和・平成・令和 

5 

  大正・昭和・平成・令和 

 
年  月  日 

 
年  月  日 

2 

 

 

大正・昭和・平成・令和 

6 

  大正・昭和・平成・令和 

 
年  月  日 

 
年  月  日 

3 

 

 

大正・昭和・平成・令和 

7 

  大正・昭和・平成・令和 

 
年  月  日 

 
年  月  日 

4 

 

 

大正・昭和・平成・令和 

8 

  大正・昭和・平成・令和 

 
年  月  日 

 
年  月  日 

 

３ 申請・請求額 
 

世帯員数 人 申請・請求額 円 

  ※ 世帯員一人につき 7,000 円 

 

 

 

 

≪裏面にもご記入の上、必要書類を添付してください。≫ 
 

洲本市 
 

受付印 



要申請 

洲本市記載欄 ８       

 

４ 振込先口座 
 
 ※ 原則として支給対象者の口座に限ります。  

金融機関名 支店名 分類 口座番号 
※右詰めでおかきください 

口座名義（カナ） 
※通帳の表記に合わせてください 

  

１．銀行  ５．農協 

２．信金  ６．漁協 

３．信組  ７．信漁

連 

４．信連  ８．労金 

 

本・支

店 

本・支

所 

出張所 

１普通 

 

２当座 
        

 

５ 必要書類 
 

① 本人確認書類の写し 

 

   下記のいずれか１つの写しを添付してください。 

 

     ・マイナンバー―カード 

     ・運転免許証 

     ・在留カード 

     ・特別永住者証明書  等 

 

    ※氏名及び住所が記載されている証明書 

 

② 口座確認書類の写し 

 

 

 

 

  下記のいずれか１つの写しを添付してください。 

 

   ・通帳（見開きページ） 

   ・キャッシュカード 等 

 

  ※振込先口座の金融機関名、支店名、口座番号、口座名義人（カナ）の分かるもの 

 


