
子育てのための施設等利用給付認定申請書（２・３号認定用） 

府中町長 
次のことに同意のうえ、子育てのための施設等利用給付に係る支給認定を申請します。 
・町が認定に必要な市町村民税の情報及び世帯情報を閲覧すること。 
・この申請書の内容（個人番号を除く）を利用施設等に伝えること。 
・制度開始時及び新年度の申請については、認定結果通知が遅れる場合があること。 

○申請児童を含む世帯の状況（同居者全員。単身赴任等で別居している父母や別居監護している子を含む。） 

 
 

 申 請 日 令和　　　年　 　月　 　日

 
申請者（保護者代表）氏名

 
住 所

〒　　　　　－　　　　 

府中町

 住民登録のある住所地(R6.1.1 現在) 【父】　府中町 ・ 町外（　　　　　　　　　　　）

 ※町外の場合（　　）に住所を記入 【母】　府中町 ・ 町外（　　　　　　　　　　　）

 住民登録のある住所地(R7.1.1 現在) 【父】　府中町 ・ 町外（　　　　　　　　　　　）

 ※町外の場合（　　）に住所を記入 【母】　府中町 ・ 町外（　　　　　　　　　　　）

 日中の連絡先（電話番号）※連絡が取りやすい順に記入してください。

 
①　　 －　　　－　　　　
□自宅 □父携帯 □母携帯 
□その他（　　　　　　　）

②　　－　　　－　　　　
□自宅 □父携帯 □母携帯 
□その他（　　　　　　　）

③　　 －　　　－　　　　
□自宅 □父携帯 □母携帯 
□その他（　　　　　　　）

 
申請 

(入所) 
児童

氏名（ふりがな） 性別 年齢 生年月日 認定番号

 男 

女

(Ｒ7.4.1現在) 

　　　歳　　　　　　　　　　　　　　H・R 　年　 月　　日

※認定番号は記入不要です。

 

 希望する 
期間

令和　　年　　月　　日から
□ 令和　　年　　月　　日まで

 □ 小学校就学前まで

 

利用（予定） 
施設名

複数の施設を利用（予定）の場合は全てご記入ください。

 

 ふりがな 申請児童 
との続柄

生年月日
同居 
別居

障

害
職場・学校等名 個人番号（マイナンバー）

 氏名

 
父

Ｓ・Ｈ 

　　年　　月　　日

同居 

別居

有 
 
無  

 
母

Ｓ・Ｈ 

　　年　　月　　日

同居 

別居

有 
 
無  

 
本人

Ｈ・Ｒ 

　　年　　月　　日

有 
 
無  

 Ｓ・Ｈ・Ｒ 

　　年　　月　　日

同居 

別居

有 
 
無  

 Ｓ・Ｈ・Ｒ 

　　年　　月　　日

同居 

別居

有 
 
無  

 Ｓ・Ｈ・Ｒ 

　　年　　月　　日

同居 

別居

有 
 
無  

 Ｓ・Ｈ・Ｒ 

　　年　　月　　日

同居 

別居

有 
 
無  

受付印

※府中町使用欄 

 施設利用期間

 令和　 　年　 　月　 　日から 
令和　 　年　 　月   　日まで

 認定区分等

 号

 認定開始日

 令和　　年　　　月　　　日

 認定通知交付日

 令和　　年　　　月　　　日



○保育を必要とする事由等 

 
 
 
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 
 
※府中町使用欄 

 
保育を必要 
とする事由

父 □就労　□妊娠・出産　□疾病・障害　□介護・看護　□災害復旧　□求職活動　□就学

 母 □就労　□妊娠・出産　□疾病・障害　□介護・看護　□災害復旧　□求職活動　□就学

 保育が必要な時間 　　　時　　　分　から　　　　　　時　　　分まで　

 番号確認 □個人番号カード　□通知カード　□個人番号が記載された住民票・住民票記載事項証明書

 身元確認 □運転免許証　□パスポート　□健康保険証　□年金手帳　□その他（　　　　　　　　　）

 
代理権確認

申請者との続柄【　　　　】　□委任状　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　） 

□申請者本人（保護者代表）の証明書類原本≪個人番号カード・通知カード・身元確認書類≫

 
備考 □職権

【記入はここまで】


