
青森 花子

あおもり はなこ

S○ ○ ○

030-0801
青森市新町１丁目３番７号

000  0000  0000

R○    ○ ○

0   0   0  0   0   0   0   0   0   0  0   0

青森 太郎

あおもり たろう

青森市中央１丁目22番５号

●●県▲▲市■■町

●●県▲▲市■■町

●● ▲▲

アオモリ ハナコ

青森 二郎 子 H○  ○  ○
●●県▲▲市

■■町123番地

＜職業＞
加入年金で判断しますので、下記を参考にいずれか該
当するものに◯をつけてください。「配偶者等の職業」につ
いても同様です。

ア.被用者

厚生年金、私立学校教職員共済、日本郵政共済、文部科学
省共済組合（大学等支部に限る）、国家公務員共済又は地
方公務員共済（独立行政法人等へ派遣されているかた等公
務員ではないかた）
イ.公務員

国家公務員共済又は地方公務員共済
ウ.被用者等でない者

国民年金、未加入又は配偶者の被扶養者

＜支払希望金融機関＞
請求者本人名義の普
通預金の口座に限ります。
口座情報（金融機関
名、店番、口座番号、口
座名義）が確認できる
書類（通帳やキャッシュ
カード等の写し）を添付
してください。

＜児童＞ ※施設入所児童は除く
単身赴任や児童の通学等の理由により、請求者が児
童と別居している場合は、「児童手当別居監護申立
書」の提出が必要です。

＜児童の兄姉等＞ ※施設入所者は除く
 大学生年代(18歳到達後最初の3月31日から22歳
到達後の最初の3月31日まで）の子について記入してく
ださい。
下記の２つの条件をどちらも満たす場合は多子加算に
おけるカウント対象となりますので、あわせて「監護相当・
生計費の負担についての確認書」を提出してください。

① 児童と児童の兄姉等の合計人数が３人以上
② 児童の兄姉等について、「監護相当」および「生計
  費負担」がいずれも“有”

＜請求者＞
父母等のうち、児童の生計を維持する程度の高いかた
が請求者となります。（原則として所得の高いかた）
請求者が公務員の場合は所属庁へ、青森市外に住
所を有する場合は住所地へ請求してください。

【記入例】 児童手当 認定請求書

用語の説明
○児 童 0歳から高校生年代（18歳に達する日以後最初の3月31日）までの子
○監 護 請求者が児童の生活について通常必要とされる監督、保護を行ってい

 ると社会通念上考えられる主観的意思と客観的事実が認められること
○生計同一 請求者が児童の①父または母、②未成年後見人、③父母指定者のい

 ずれかの場合で、児童と生活の一体性があること
○生計維持 請求者が上記①～③ではない場合で、児童の生計費の大半を支出し

   ていること
○監護相当 請求者が児童の兄姉等について、監護に相当する日常生活上の世話

 及び必要な保護をしていること
○生計費負担  児童の兄姉等が請求者の収入により日常生活上の全部又は一部を

 営んでおり、かつこれを欠くと通常の生活水準を維持することができな
 いこと

S○ ○ ○

※請求者本人名義の口座の情報（金融機関名、店番、口座番号、口座名義）が確認できる書類を添付してください。

※３歳未満の児童がいる場合は、請求者の資格確認書、資格情報のお知らせ又はマイナポータルからダウンロードした「資格

 情報画面」など公的医療保険の被保険者であることを証するものを添付してください。（国民健康保険、生活保護、任意継続

又はどなたかの被扶養者の場合は不要）

0 0 0  0  0  0   0  0  0 0 

青森 三郎 子 R○  ○  ○

青森 一郎 子 H○  ○  ○

0   0   0  0   0   0   0   0   0   0  0   0
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