
沖縄市教育委員会教育長　様

年 月 日

以下の利用目的等を了承のうえ、私及び世帯員（同居者）の個人番号を提供します。

また、翌年度以降も就学援助の申請をし、かつ世帯に変更がない場合は、提供した個人番号を引き続き利用することに

同意します。

　個人番号の利用目的　　

就学援助に関する事務

　利用情報　　

住民票関係情報、地方税関係情報、児童扶養手当関係情報、生活保護関係情報又は外国人生活保護関係情報

保護者氏名 保護者住所

 沖縄市

平成

年 月 日
平成

年 月 日
平成

年 月 日
平成

年 月 日
平成

年 月 日
平成

年 月 日
平成

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日
明 ・ 大 ・ 昭 ・ 平 ・ 令

年 月 日

※私立学校に通う小・中学生は「上記以外の家族」欄に記入してください。

教育委員会確認欄

□ 個人番号カード □ 個人番号カード

□ 通知カード □ 運転免許証

□ その他（　　                  　　　　　　　　　） □ その他（　　                  　　　　　　　　　）

受付

※削除・訂正がある場合は二重線
で見え消しの上、訂正してくださ

保護者本人確認書類

番号確認 身元確認
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以
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族
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小
学
生
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中
学
生

1

2

4

就学援助認定にかかる個人番号届出書

※本人が手書きしない場合は、記名押印してください。

氏　　名 生年月日 個人番号（マイナンバー）

3

令和

1
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