利用調整に関する申出書（育休延長）
令和　　年　　月　　日
四街道市長　　様
保護者住所　四街道市　　　　　　　　　　　　
保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
以下の児童の入所選考について、次の通り希望します。
	申請児童氏名
	生年月日

	
	平成 ・ 令和　　 　年　 　　月　　 　日生

	
	平成 ・ 令和　 　　年　 　　月　 　　日生


希望する保育所等に入園できない場合は、育児休業の延長も許容できるため令和（　　）年（　　）月入所から年度末までの入所選考期間は、利用調整点数を減点して審査を希望します。
※入所審査の結果、入所承諾となる場合があります。
※取り下げを行わない限り、申込み年度末まで有効なものとして取り扱われることとなります。
※取り下げの提出期限については、入所希望月の前月10日（土曜・日曜、祝日を除く）までとなります。取り下げを希望する場合は、本人確認書類をお持ちのうえ、保育課窓口にてお手続きください。
	取り下げ
令和（　　）年（　　）月入所選考より、通常の審査で選考することを希望します。


令和　　年　　月　　日　　　
保護者住所　四街道市　　　　　　　　　　　　
保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
