看護　・　介護　申立書
令和　　　年　　　月　　　日

河　内　町　長　　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申立人（看護・介護人）　：　氏　名　　　　　　　　　　　　　㊞
：　電 話　 　 　－            
下記のとおり　看護　・　介護　しており、日常的に保育できないことを申し立てます。

	住　　所
	河内町　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　行政区名　　　　　　　　　　）

	被看護・被介護者氏名

（看護・介護を受けている方）
	

	看護・介護者氏名

及び被看護・介護者との続柄

（看護・介護をしている方）
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（　続　柄　　　　　　　　　　　　）

	主な病傷名等
	

	看護・介護開始年月日
	年　　　　　　　月　　　　　　　日頃

	備　　　考
	


※　この申立書は、河内町認定こども園（保育所）入園申込手続きに必要なものです。調査の結果、事実と相違した場合は、認定こども園の入園が認められませんので、ご了承ください。
	保　護　者　記　入　欄

	児童氏名
生年月日（　　　　．　　　　．　　　　）
	施設名　
（入園中　・　申込中）


