
印申立者氏名

住　　　　所

生年月日

氏　　　名

出生児の本事業
利用申込予定

継続保育を
必要とする理由

　　　　　　　　年　　　月予定

氏　　　名
本事業を利用している
乳児または幼児氏名

出生児氏名

ふりがな

育 児 休 業 に 関 す る 申 立 書

　　上記のとおり、相違ないことを申立てます。

　　　　　　年　　　　月　　　　日

　　鹿部町長　様

※育児休業期間が記載されているもの(育児休業期間が記載された辞令の写し等)を添付してください。

ふりがな

生年月日

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

育児休業期間 　　　　　　　　年　　　月　　　日から　　　　　　年　　　月　　　日まで

職場復帰予定日 　　　　　　　　年　　　月　　　日　※育児休業の延長制度（　有　・　無　）

　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日

電          話


