第１号様式（第４条関係）

　　年　　月　　日

令和６年能登半島地震被災者支援申請書
霧島市長　　　　　様

申請者　住所又は居所

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　氏名

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（署名又は記名押印）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　電話番号

次のとおり支援を受けたいので、申請します。

	氏　　名
	申請者との続柄
	生年月日
	性別
	支援の種類
	備　　　考

(面接の有無)

	
	
	　年　月　日
	
	移動・生活・子ども
	

	
	
	　年　月　日
	
	移動・生活・子ども
	

	
	
	　年　月　日
	
	移動・生活・子ども
	

	
	
	　年　月　日
	
	移動・生活・子ども
	

	
	
	　年　月　日
	
	移動・生活・子ども
	

	被災時の住所
	

	霧島市の住居
	公営住宅　・　民間貸家　・　親族、知人宅　・　その他（　　　　）

	住宅支援
	不　要　・　　要　　　※要の場合、契約書の写しを添付

	水道料金、下水道使用料の支援
	不　要　・　　要　　　※市営住宅入居の場合のみ

	居住開始日及び退去予定日
	年　　月　　日　～　　　年　　月　　日　　　・　　　未　定

	本市に住所又は居所を有する、被災者ではない親族の有無
	有　　・　　無


備考　　罹災証明書又は被災証明書がない場合は、運転免許証、健康保険証の写し等の震災の発生時に被災地に居住していたことを確認できる書類を添付してください。ただし、罹災証明書又は被災証明書は後日必ず提示すること。
【職員記入欄】
	確認種類
	□罹災証明書　　□被災証明書　　□運転免許証　　□保険証

□その他（　　　　　　　　　　　　　）


