
三島市立幼稚園預かり保育サービス利用承認申請書 

 

令和   年   月   日  

三島市立   幼稚園長 あて 

 

住  所 

                        申請者 氏  名            

                            電話番号 

 

三島市立幼稚園預かり保育サービスを利用したいので、次のとおり申請します。 

利用園児 

氏  名 クラス名 

        組（ 年少 ・ 年中 ・ 年長  ） 

        組（ 年少 ・ 年中 ・ 年長  ） 

 組（ 年少 ・ 年中 ・ 年長  ） 

利用事由 

□ 就労（就労時間が月 64 時間以上）       □ 就労（就労が月 64 時間未満） 

□ 保護者の疾病・家族の通院及び看護      □ 兄姉の学校行事 

□ その他 （                                ） 

送 迎 者 

氏  名 性別 続柄 連絡先（電話番号） 

    

    

希望年月 

   年 

   月 

希望日（曜日） 引取予定時刻 

日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 通常の時刻 

   ：    

その他の時刻 

  日  ：   

  日  ：   

日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 

日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 

日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 

日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 日(  ) 

＊コピーを取ったうえ、申請してください。 

 

三島市立幼稚園預かり保育サービス利用承認通知書 

三  幼  第    号 

令和  年  月  日 

            様  

三島市立   幼稚園長 印  

  

令和  年  月  日付けで申請のあった三島市立幼稚園預かり保育サービス利用承認申請について、

下記条件を付して承認します。 

記 

条 件 当園が当該サービスを実施しない日については承認しない。 

****************************************キ***リ***ト***リ*************************************** 


