様式第１号（第４条関係）
延長保育事業等利用申込書
　　年　　月　　日　　

信濃町教育委員会　教育長　　様

住　　所
[bookmark: _GoBack]保護者　氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　
電話番号　

　延長保育事業等を利用したいので、信濃町時間外保育事業及び延長保育事業実施要綱第４条の規定により下記のとおり申込みます。

記
	(ふりがな)

児童名
(生年月日)
	
	保育園名
　　 
     組
	　　  　　　　　　　保育園

　　　　　　　　　　　　組

	
	　
年　　　月　　　日　（　　歳）
	
	

	保育事業
種別
	【時間外保育事業】
１（午前７時30分から午前８時30分まで）
２（午後４時30分から午後６時30分まで）
	認定
区分
	２号認定
【標準時間】
	３号認定
【標準時間】
	１号認定
【特別利用】

	
	【延長保育事業】
３（午後６時30分から午後７時00分まで）
	
	２号認定
【短時間】
	３号認定
【短時間】
	

	利用する
保育時間
	午前　　　 　　時 　　　 　分から 　午後　　　　　　時　　　　　　分まで

	利用する
期　　間
	　　　　　 年　 　　月　 　　日から　　　　 　　年　 　　月　 　　日まで

	延長保育等を
希望する具体
的な理由
	

	延長保育時の
緊急連絡先
	氏名

電話（　　　　）　　　－
	氏名

電話（　　　　）　　　－


＊ゆうちょ銀行は、指定できませんのでご注意願います。
	金融機関名
	金融機関コード
	預金名義人

	
	
	
	
	
	
	
	
	フリガナ
	

	支店名
	口座番号
	
	

	
	
	氏　名
	

	
	
	
	



