
【 申請にあたっての同意事項 】
1

2

の共有をすることがあります。
3

の施設等から必要と認められる情報の提供を受けることがあります。
4 子どものための教育・保育給付は、給付認定保護者に代わり、利用施設・事業者が受領します。
5 子育てのための施設等利用給付は、給付認定保護者に代わり、利用施設・事業者が受領することがあります。
6 副食費実費徴収補足給付事業の対象となる場合、支給決定に関する情報等を必要な範囲で幼稚園に提供するこ
とがあります。

7 この申請書に記載されている事項について、保護者の勤務先等の関係者に照会をすることがあります。
8
9
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(表面)認　定令和8年度版

年 月

申請日（記入日）

報、その他必要な情報を確認する（マイナンバーを用いた情報連携を含む。）ことや、他の行政機関等に必要
な資料の提供を求めることがあります。
この申請書に記載されている事項は、「児童福祉法第24条第３項に基づく保育所等の利用調整」、「法第20
条の規定に基づく認定」及び「藤沢型認定保育施設から保育料軽減を受ける手続き」において、書類や情報等

この申請書に記載されている事項について、教育・保育の提供等に必要と認められる情報を、特定教育・保育
施設、特定地域型保育事業者、及び特定子ども・子育て支援施設等に提供することがあります。また、これら

給付認定申請書 兼認定内容確認票

藤沢市が、給付認定の審査のために、子ども・子育て支援法（以下「法」という。）第16条（法第30条の３
により準用される場合を含む。）の規定に基づき、申請者及び同一世帯者の住民基本台帳や市町村民税課税情

申請者は、給付認定の審査のために、追加資料等の提出を求められた場合は、すみやかに提出すること。

携帯(父)

（ 署 名 ） 携帯(母)

日
申請内容に虚偽（提出書類の偽造・改ざん等を含む。）があった場合は、給付認定を取り消す場合があります。

　以上のことに同意し、子どものための教育・保育給付／子育てのための施設等利用給付に係る認定を申請します。

ふ り が な

連絡先

自　　　宅

申 請 者 氏 名

申請者は、この申請書に記載されている事項について、変更が生じた場合は、事前に変更申請をすること。

年齢 （他の施設等との併用・認可の利用申込等） （施設の利用等を希望する期間）

住 所
藤沢市

１　申請に係る児童

年 月 日

必要性

1

(ふりがな)
男 始

2026年(令和8年)4月1日

□ 有

№
児童氏名（ふりがな）

性別
主として利用する施設名 認定を希望する期間 保育の

生年月日

歳 女 終
小学校就学前 □ 無

・ ～

直前に(0～2歳等で)お通いの施設

（　　　　　　　　　　　　　　　）

・ ～2

(ふりがな) 男 始

年 月

□ 無

直前に(0～2歳等で)お通いの施設

（　　　　　　　　　　　　　　　）

直前に(0～2歳等で)お通いの施設

（　　　　　　　　　　　　　　　）

2026年(令和8年)4月1日

□ 有

・ ～

終
小学校就学前 □ 無

(ふりがな)
男

日 歳 女

２　世帯の状況（申請児童の保護者・同居の家族等／別居でも同一生計の場合は含む）

氏 名 （ ふ り が な ） 続柄 生年月日 年齢 同居・別居 職業等／通園・通学先名等

歳 女 終
小学校就学前

年 月 日

3

始
2026年(令和8年)4月1日

□ 有

歳 同・別 □ 有

障がい者

手帳の有無

保

護

者

父 年 月 日
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保
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等
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年 月

母 年 月

年 月

□ 有

年 月 日

日 歳 同・別

歳 同・別 □ 有

歳 同・別 □ 有

□ 有

年 月 日

日 歳 同・別

生 活 保 護 の 状 況 無 有（ 日保護開始） 申請中

2025年(令和7年)1月1日の住所 藤沢市内 藤沢市外（

2026年(令和8年)1月1日の住所 藤沢市内 藤沢市外（

日／ 協議中・調停中）

死別（ 未婚 その他（
ひ と り 親 世 帯 の 状 況

離婚（ 日） 離婚前提別居（

収受印

藤 沢 市 長



３　保育を必要とする状況
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父 母

保育を必要とする事由

就労 就学 疾病・障がい 就労 就学

その他（ その他（ 出産

疾病・障がい

介護等 災害復旧 求職活動 介護等 災害復旧 求職活動

(裏面)

就　労

就労形態

常勤 派遣 パート 常勤

その他（ その他（

就労先
名称

住所

派遣 パート

役員 自営 役員 自営

日）

内定（ 日就職予定） 内定（ 日就職予定）就労開始日

就職（ 日） 就職（

内定（保育施設等の利用が決定した段階） 内定（保育施設等の利用が決定した段階）

（平　日）

日

１日あたり実働 時間 １日あたり実働 時間

１週間あたり 日 １週間あたり

（平　日）

通勤手段
徒歩 バス 電車 車 徒歩

（土曜日） （土曜日）

就労時間等

バス 電車 車

自転車 その他（ 自転車 その他（

住所

在学(予定)期間

平均 時間 分

就学先
名称

通勤時間 (往復) 平均 時間 分

（平　日）

日

１日あたり実働 時間 １日あたり実働 時間

１週間あたり 日 １週間あたり

（平　日）

通学手段
徒歩 バス 電車 車 徒歩

（土曜日） （土曜日）

就学時間等

バス 電車 車

自転車 その他（ 自転車 その他（

平均 時間 分

疾　病

・

障がい

病名・障がい名

手帳の有無

通学時間 (往復) 平均 時間 分

就　学

級）

状 況 等

入院(予定) 日 から 入院(予定) 日 から

無 有（ 級） 無 有（

療養予定期間 ヵ月間 療養予定期間 ヵ月間

日 まで 日 まで

通院 月 ・ 週 通院 月 ・ 週

介護等

被介護者の状況

疾病　（傷病名　　　： 疾病　（傷病名　　　：

障がい（障がい名等級： 障がい（障がい名等級：

別居（ 市・区・町・村）

そ の 他 ※ 詳細は別紙「介護(看護)状況申告書」に記入してください。 ※ 詳細は別紙「介護(看護)状況申告書」に記入してください。

介護　（要介護度　　： 介護　（要介護度　　：

被介護者の住所 同居 別居（ 市・区・町・村） 同居

出　産

出産予定日

出 産 場 所

出産後の予定

求職活動 （ 活 動 内 容 ）

インターネット・求人誌等で仕事を探している インターネット・求人誌等で仕事を探している

ハローワークや派遣会社に登録して仕事を探している ハローワークや派遣会社に登録して仕事を探している

保育施設等の利用が決定次第、求職活動を行う 保育施設等の利用が決定次第、求職活動を行う

その他（ その他（

自宅で保育するため、施設等の利用をやめる 自宅で保育するため、施設等の利用をやめる

育児休業を取得せずに仕事復帰

育児休業を取得 （ 日終了予定） 育児休業を取得 （ 日終了予定）

その他（ その他（

４　祖父母の状況

氏名（ふりがな） 生年月日（年齢） 同居・別居（住所） 保育できない理由

父方

祖父
（　　　　　　　　　　　　　 ） 同居 就労

祖母
（　　　　　　　　　　　　　 ） 同居 就労 疾病等

歳） 別居 （ その他（

疾病等

歳） 別居 （ その他（

疾病等
祖母

（　　　　　　　　　　　　　 ） 同居 就労

歳） 別居 （ その他（

母方

祖父
（　　　　　　　　　　　　　 ） 同居 就労 疾病等

歳） 別居 （ その他（


