
　　年 　　 　月　　  　日

中　央　市　長     殿 　

保護者氏名 ㊞

教育・保育給付

施設等利用給付

教育・保育給付 施設等利用給付

取消事由

取消年月日

1

2

 に係る支給認定の取消について、次のとおり届け出ます。

住　所

教育・保育給付認定

施設等利用給付認定
　認定取消届

年　  　 月　  　 日    

認　定
種　別 １号  ・  ２号  ・  ３号 新１号  ・  新２号  ・  新３号

利　用
施　設

認定取消に
係る子ども

保護者の住
所・連絡先

氏　名
生　年
月　日

連絡先

　転出のため（転出先住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　転入先居住開始日 　　　年   　　月　   　日　 □ 転出後継続利用を希望する

　転園のため（転園先施設　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

年   　　月　   　日　

　　　年   　　月　   　日　

年   　　月　   　日　

　保育の実施理由の消滅のため

　家庭保育が可能となったため

　申出のため

　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　転園先入園日

教育・保育
給付

施設等利用
給付

6

5

4

3


