
保育施設等入所申請用（小金井市保育課☎042-387-9846）

＜申告者記入欄＞

（宛先）小金井市長 　　年　　月　　日

・申請月の前月までの3か月において、定期利用（一時）保育を最低月12日以上利用・予約している

　ことが証明・確認できない場合は無効とします。

・ いずれかの月における最低12日以上利用の領収書の写しの添付がない場合、又は月において最低

　12日以上の予約を行っていない場合、本申告書は無効とします。

・本申告書の利用・予約状況について、必要に応じて保育施設に照会します。

・本申告書に関連し、虚偽の申告が発覚した場合は、入園申請及び入園を無効（退園）とします。

上記に同意の上、下記のとおり申告します。 申告者署名

※

定期利用（一時）保育申告書

申請児童名
（対象児童名）

生年月日 　　年　　月　　日生（　　歳　　か月）

利用施設名 利用実績申告欄

申請月の前月までの３か月の利用状況

  　　年　　月分   　　年　　月分   　　年　　月分

日数 金額 日数 金額 日数 金額

⑵ 日 円 日 円 日 円

⑴ 日 円 日 円

月合計 日 円 日 円 日 円

複数施設利用している場
合、施設ごとに記載

日 円

⑶ 日 円 日 円 日

⑷ 日 円 日 円

円

日 円

申請月の前月までの３か月の予約状況

予約施設名 予約状況申告欄

施設ごとに記載
  　　年　　月分   　　年　　月分   　　年　　月分

日数 日数 日数
※

日

⑵ 日 日 日

⑴ 日 日

日

⑷ 日 日 日

⑶ 日 日

月合計 日 日 日

月合計 日 日 日
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