
様式第1号(第11条関係) 

休 日 保 育 申 請 書 

年  月  日 

  (あて先) 臼杵市長 

保護者(住所)              

(氏名)            印 

（自署又は記名押印） 

(電話)    ―         

 

 次のとおり休日保育を申請します。 

ふ り が な 

児 童 氏 名 

  

 
年  月  日生   

ふ り が な 

保 護 者 氏 名 

父 母 

勤
務
先 

名 称     

住 所 

電 話 

 

    ―   ― 

 

    ―   ― 

勤 務時間 時  分～  時  分   時  分～  時  分   

主に児童を送り迎えする人   

休
日
保
育 

希 望 す る 日 

    年  月 から    年  月 まで 

 

日曜日(                       ) 

祝 日(                       ) 

その他(                       ) 

希望する理由   

緊 急 連 絡 先   電 話 □ 可 □ 否 

特 記 事 項   

 


