別記様式第１号（第５条関係）
今治市代替保育利用支援補助金交付申請書兼請求書

　　　　　　年　　月　　日　　
（宛先）今治市長

　保育所等への入所を希望し、入所するまでの間について代替保育を利用するため、次のとおり申請します。
また、交付決定となったときは、別紙のとおり請求します。
	保護者
	住所
	〒
	連絡先
	父
	

	
	氏名
	
	
	母
	


	対象児童
	ﾌﾘｶﾞﾅ
	
	性別
	
	生年月日
	　　年　　月　　日

	
	氏名
	
	
	
	
	



	交付申請額
	　金　　　　　　　　　　　　　　円　　　（　　　年　　月分～　　　年　　月分）


	入所希望月
	令和　　年　　月



	区分
	（１）
	対象児童が１歳に達する日（誕生日の前日）まで育児休業を取得し、翌年度４月１日から市内保育所等への入所を希望し、育児休業終了後から入所するまでの間
復職日　　　　年　　　月　　　日

	
	（２）
	転勤等により市内保育所等へ対象児童の入所を希望する者であって、入所申込をしてから入所するまでの間
転入日　　　　年　　　月　　　日

	
	（３）
	対象児童が待機児童となったときから入所するまでの間
　　※就労が条件となります。特定の施設を希望する場合は該当しません。



該当区分に〇をしてください。
・添付書類　□就労証明書

	利用施設名
	利用するサービスの種類
	利用期間
	支払額

	
	一時預かり・認可外
ﾌｧﾐﾘｰｻﾎﾟｰﾄｾﾝﾀｰ
	　　年　　月　　日～　　　　　年　　月　　日
	　円

	
	一時預かり・認可外
ﾌｧﾐﾘｰｻﾎﾟｰﾄｾﾝﾀｰ
	　　年　　月　　日～　　　　　年　　月　　日
	　円

	
	一時預かり・認可外
ﾌｧﾐﾘｰｻﾎﾟｰﾄｾﾝﾀｰ
	　　年　　月　　日～　　　　　年　　月　　日
	　円

	
	一時預かり・認可外
ﾌｧﾐﾘｰｻﾎﾟｰﾄｾﾝﾀｰ
	　　年　　月　　日～　　　　　年　　月　　日
	　円


[bookmark: _GoBack]・添付書類　□領収証など（利用した日、回数（時間）など記載のあるもの）
