様式第１号（第６条関係）
	Ｄ  Ｖ  等  申  出  書

	（神石高原町食料品等の物価高騰臨時対策地域振興事業 配偶者からの暴力等を理由に避難している旨の申出書）


神石高原町長 様
私は、配偶者からの暴力等により、次のとおり住民票と異なる場所に居住の実態が
あります。
神石高原町食料品等の物価高騰臨時対策地域振興事業による私及び同伴者の商品券
については、居所への送付を希望する旨申し出ます。
支給要件の確認のため、町が保有する私に係る公簿等を閲覧すること、必要な情報
を関係機関の相談窓口等に提供することに同意します。

１ 申出者 （避難をしている人）
	[bookmark: _Hlk221005288]ふりがな
	
	
生年月日
	
年	月	日

	名	前
	
	
	

	実際に住んでいるところ
	〒

	連 絡 先電話番号
	
	申 出 日
	年	月	日


２ 同伴者 （一緒に避難をしている人）
	世 帯 員 名
	生年月日
	
	世 帯 員 名
	生年月日

	
	
年	月	日
	
	
	
年	月	日

	
	
	
	
	

	
	
年	月	日
	
	
	
年	月	日

	
	
	
	
	


３ ２０２６年（令和８年）１月１日の住民票の住所等
	住	所
	

	ふりがな
	
	
生年月日
	
年	月	日

	世帯主名
	
	
	




（裏面へ）
４ 相談先
申出内容の確認のため、次のいずれかに☑をし、必要事項を記入してください。
[bookmark: _Hlk221005670]□神石高原町子育て応援課で相談 相談日（　　　年　　月　　日）
[bookmark: _Hlk221007703]□神石高原町福祉課で相談 相談日（　　　年　　月　　日）
[bookmark: _Hlk221007666]□その他相談先（他市町村や警察署、配偶者暴力相談支援センター、児童相談所等の
機関に相談している場合、相談した日、相談機関の名称、担当課等を可能な範囲で
記入してください。）
[bookmark: _Hlk221010020]相談日（　　　年　　月　　日）相談機関の名称（　　　　　　　　　　　　　　）
担当課（　　　　　　　　）
□公的機関等に相談をしていない
（→連絡先の電話等で聞き取りをさせていただきます。）









（御注意）
・この申出書は、神石高原町子育て応援課または福祉課へ提出してください。
〒７２０－１５２２　神石郡神石高原町小畠１７０１番地
[bookmark: _Hlk221006718]電話　子育て応援課：０８４７－８９－３３６８
福祉課：０８４７－８９－３３２０
・申出内容の確認のため、御本人や関係機関等に照会することがあります。
・住民票の世帯の商品券は、申出者と同伴者分を除いて送付します。

個人情報の取扱い
記入いただいた個人情報は、神石高原町食料品等の物価高騰臨時対策地域振興事業による商品券の給付に関してのみ利用し、同事業実施本部において適切に管理します。また、保存年限経過後は速やかに廃棄します。











