様式第７号（第１１条関係）

　〇〇　年　〇　月　〇　日


長島町長　　　　　　　殿


変更認定申請書

　子どものための教育・保育給付の支給認定の変更の認定を受けたいので，下記のとおり申請します。
記

	申請者
	保護者
	ふりがな
	　〇〇〇　〇〇〇〇
	生年月日
	年　　月　　日

	
	
	氏名
	〇〇　〇〇　　㊞
	
	

	
	
	居住地
	〒899-〇〇〇〇
長島町〇〇〇〇
電話番号〇〇〇-〇〇〇〇-〇〇〇〇

	
	法人
	ふりがな
	

	
	
	名称
	

	
	
	主たる事務所の所在地・連絡先
	[bookmark: _GoBack]〒

電話番号　　　　　　　FAX番号
E-Mailアドレス

	
	
	代表者の職名及び氏名
	

	
	
	申請に係る支給認定子どもの居住地
	〒

電話番号

	申請に係る
支給認定子ども
	ふりがな
	〇〇　〇〇〇〇，〇〇　〇〇〇〇

	
	氏名
	〇〇　〇〇，〇〇　〇〇

	
	生年月日
	〇〇年〇月〇日
〇〇年〇月〇日
	続柄
	子

	申請を行う原因
となった理由
	就労先が変更になったため，保育必要量を
短時間から標準時間に変更




	備考
	


支給認定証及び変更した内容を証する書類を添付してください。
記名押印に代えて署名することができます。
