	第５号様式(第８条関係)
	鹿屋市独自無償化用


　　　　
保育料等無償化事業認定内容変更申請書兼変更届

　　年　　月　　日
鹿屋市長　　　　　　　様
受付

確認



保護者氏名　　　　　　　　　印　（自署の場合は押印不要）


電話番号　　　　　　　　　　　　
次のとおり、変更等を届け出ます。
	[bookmark: _Hlk82772299]申請児童
	氏名 (ふりがな)
	生 年 月 日
	利用施設
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以下の該当する項目の□にレ点を付け、必要な事項を記入してください。
	変更事項
	変更前
	変更後

	□保育を必要と
する事由

【児童から見た続柄】
(　　 　　)
	□就労 □妊娠・出産 □疾病・障がい
□介護・看護 □災害復旧 □求職活動
□就学・職業訓練　□育児休業等　
□その他（　　　　　　　　　　　　　）
	□就労（□勤務先変更 □勤務時間変更）
□妊娠・出産 □疾病・障がい
□介護・看護 □災害復旧 □求職活動
□就学・職業訓練　□育児休業等　
□その他（　　　　　　　　　　　　　）

	□保護者氏名
	(続柄：　　　)
	(続柄：　　　)

	[bookmark: _Hlk82785319]□児童氏名
	
	

	□住所
	
	

	□世帯員

※婚姻については、保育を必要とする事由の証明書類が必要です。
	増減理由
	□婚姻  □離婚  □その他（　　            　                      ）
事由発生日：　　　　　年　　 月　　 日

	
	氏　名
	続柄
	生年月日

	
	
	
	

	
	
	
	

	□税の更正
	【児童から見た続柄】（　　　　　）

	□希望する利用期間
	変更後　：　　　　年　　　月　　　日　　～　　　　年　　　月　　　日

	□その他
	
	



