X E 18 (FE4KER)/ Modelo 1 (Relacionado al Articulo 4 ). 3

ERE-EERRRELENPENBRGPHE

IFormulario de solicitacion de Ayuda Total o Parcial de las Despesas Escolares a los Estudiantes necesitados.

_ ! Afio F A/ mes B/ dia
FEMHEEER HT
/ A los srs. responsables del Consejo de B 553/ Solicitante: ({R %3/ Padres(responsables))

Ensefianza del Municipio de KOKA. _
{£Rf/Direccion B ETi/KOKA SHI

K4 /Nombre Sellar @

BEES/Tel

BHSEEICBVTHEENEOXIBEZ L OTHELET,
Deseo solicitar la Ayuda de las Despesas Escolares referente al afio 2023 .

K 4 (5YH%)/Nombre(En KATAGANA) 4% & B H/ Fecha de nacimento TR & *
iE o & Nombre de la Escuela Grado
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%é €2 FARo Hmes Hdial ka2
RZ3 B

EiE R X TFH A Lugar

K 4/ Nombre #554%/Parentesco | 44 H B/ Fecha de nacimento | donde trabaja o Nombre

de la Escuela
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FEDOREE Tipo 1 B R R T/3—M 3 e ’BE{EE Vivienda construida

de domicilio Casa propia Casa alquilada-Apartamiento por la Provincia o Municipalidad

MFE e T L AL CTo =Y, ) Escribir el motivo de la solicitacion de la Ayuda Econdmica (Con

detalles)

AMEEXIESEET. ROSHATEFELZLDDESICO%EL. ( ) ICWHEBIFEETLZAL TS,/ Solicitamos para que puedan
marcar con 1 circulo O, de acuerdo con el nimero del iten abajo que se relaciona con sus condiciones y dentro del Paréntesis,
marcar de acuerdo con la solicitacion.
RE., £FREXZITTLS, / En este momento esta recibiendo la Ayuda para la Vida diaria SEIKATSU HOGO? X (&%
1 5217 TUL =/ O que anteriormente ha recibido, en este caso marcar hasta la fecha que ha recibido. ( £/ Ao

B/ mes B/ dia%xT)
2 MRBMAERHTHS.

Esta libre de pagamiento del Impuesto Municipal HIKAZEI.
3 TRBOBRERITTS, XIEZIFTUV =,

Esta exento o recibindo reducién del impuesto municipal. O que ha recibido la reduccién o que fue exento de
impuesto anteriormente?Recebeu anteriormente?

4  BEAREBOHEERITTVS,
Esta recibindo la reducion del Impuesto Municipal como Negociante Privado.Negociagéo propria?
5 BEEEERDBREZITTIND, XIEZ(F TV,

Esta recibindo la Reducion de la Contribucion Territorial. O que ha recibido anteriormente?Territorial, ou que recebeu
anteriormente ?

6 EREEOHEDFHARERITTINS, RIFRZIT TV,
Esta recibindo la exencién de las contribuciones de pension Nacional. O que ha recibido anteriormente?
7 BERERABKRBOBREEZT TS, XIFRIFTLV:,
Esta exento de pagar la mensualidad del seguro de salud o fue exento anteriomente?foi Isento anteriormente?



8 REKEFLHOXMEZITTLD, X[EZIFTULV=,
Esta recibindo subsidio de ayuda social a menores o ha recibido anteriormente ? recebeu anteriormente?
9 AREAKREREREFIREZAISEEFBEXIBEREHZHRAEFTHETHS.

Tiene la Libreta de Registro de la Organizacion Publica como Trabajador Jornaleros o que esta Registrado en
la Oficina de Empleo como Jornaleros?

10 BENTFRET, EBKEH KA,
La condicion de trabajo es inestable y la situacion de la vida esta mau ?

EEEHLUEMEIR Consentimiento por escrito y Poder de procuracion.
1 h(BREER L REEHERETREICEL. RBIVROHTOEREXRAERS LUVEH AR
EIOVWTHEMEEZERNBETHLERFELET.
(Solicitante), Estoy de acuerdo de que el comité Educacional Escolar pueda verificar y usar el libro de

contabilidad de impuestos como también, otros tipos de registro civil y carnet de extranjeria como base de
estudio de la condicion familiar de renta para decidir sobre la aprobacion o desaprobacion de su solicitud.

2 Fh(REEER) (L. ZREBINE (ERERE - ZRSES) [CRMNELLSRICEVT, FE

BEDZEEITRLI—VDEREELE T IERRICEELES,

(Solicitante), En el caso de falta de pago de las Despesas Escolares, como(Comida Escolar y costos de
materiales escolares, etc.), estoy de acuerdo con la delegacién de los derechos de la recepcion de la Ayuda
de las despesas escolares pueda llegar en primero lugar en custddia del Director escolar, dejando todos mis
derechos de re recibir la ayuda de manera directa.

£/ Afo B/ meés B/ dia Sellar
K% ({R5&35) Nombre del padre(responsable) ()
O RETE R Informaciones sobre la cuenta bancaria

REEDEBITEOBRADRAAEHLLET . 46, IRAHAELSOTRHELIELOELET,
Me gustaria que el costo de la Ayuda de las Despesas Escolares al Estudiante pueda ser transferida a la siguiente
cuenta bancaria. Siendo que sera considerado la recepcion de su soicitacion de transferencia bancaria.

_ #RITGINKO-
SRR EENOKYO IE JEZENC de la
Nombre de la _ . Agencia
Entidad {£ £ SHINKIN- Agencia ( )
Financiera {E4HSHIN KUMI
TEH & : A o ) AYhiis
L’E%EESILW H@ Comun- X EECuenta Curriente Esoribir or KATAKANA
OFEFES N° OFEA&EA

de la Cuenta Nombre del Titular

A 1 COBRBEER.AREEERTAICOFIRT OBLETY,
Es necesario 1 Formulario de Solicitud para cada nifio solicitante.
2 SHSF1A2BLURICRETAZASNEALVDISEEE, FFISE1A1ARED
FERTH A RITURFIREE L R L TZEL,
En caso de haber cambiado de domicilio para la Municipalidad de KOKA, después de la fecha de
S #1/Reiwa,54(20234/ Afo) 1 A/ més 2H/dia, sera necesario adjunto el Comprobante de
Ingresos del domicilio actual referente a partir de 5 #1/Reiwa54(2023%/ Aiio) 1 A/ més 1 H/dia

¥ Solicitamos para que el solicitante no escriba en la columna abajo. (Columna reservada para el Comité Educacional Escolar)
X LRI AEFEFERALGLTZS0, (BEZESFERAE)
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