
令和7年度（令和6年1月～令和6年12月分）　
世帯収入状況等申告書兼同意書及び利用者負担額減額・免除等申請書
　
豊田市長　　様
	次のとおり申告及び同意します。
	申告日
	　　　　年　　月　　日

	受給者証番号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	生年

月日
	　　　　年　　月　　日

	申請者

（利用者名※）


	氏　名
	　　　　　　　　　　　　　
個人番号：
	電話

番号
	(　　　)　　　－

	
	住　所
	〒　　　－　　　　



	◎調査等の同意

障がい者の日常生活及び社会生活を総合的に支援するための法律による介護給付費及び訓練等給付費等の決定に必要があるときは、豊田市が私（申請者）及び私の世帯員の所得、収入等の状況について、税務資料その他の公簿等により調査すること及び官公署に調査を委託することについて同意します。


◎添付書類
	 □ １． 家賃額に変更なし
　　　　　　⇒家賃額に関する書類の添付は不要です。

	  □２． 家賃額に変更あり
　　　　　　⇒契約書、事業者の証明書等、現在の家賃額がわかる書類を添付してください。


虚偽の申告をした場合、関係法令により処罰される場合があります。

※　この申告書を申請者又は申請者の家族以外が記入した場合は、記入してください。

	ふりがな
	
	申請者との関係

	氏　名
	　
	

	連絡先

（施設名）
	〒　　　－

電話番号（　　　）　　　―　


　　　　　　　　　　　

【障がい福祉課使用欄】
１　本人等の市民税所得割税額

	市町村民税

所得割額
	本　人
	円

	
	配偶者
	円

	
	合　計
	円


【転入者対応】1月1日現在で居住していた市町村【　　　　　　　　　】（要記入）
1月1日現在で政令指定都市に居住していた者が転入した場合、税源移譲前の市民税所得割額を確認。
該当欄に赤で○

	１　一般２
（37200円）
	３　生活保護
	１：市民税

２：税被扶養

３：所得証明書

６：生活保護

７：その他（　　　）
	入力者印
	
	確 認 印
	

	２　低所得
	
	
	
	
	
	


Ｂ





グループホーム利用者用【定】





こちらは記載の必要ありません








