
 

延 長 保 育 停 止 届 
 

 

                   令和   年   月   日 

 

 

芦屋市長 宛 

 

                届出人 住 所 

 

                    氏 名               

 

                    電 話 

 

 

  延長保育の必要がなくなったので、次のとおり届け出ます。 

 

児 童 氏 名 生 年 月 日 保育所（園）名 

 
平成・令和  

 年  月  日 
       保育所（園） 

 
平成・令和 

  年  月  日 
       保育所（園）  

延長保育の必要がなくなった理由 

 

 

 

 

 

 

 

 

延長保育停止年月日 
 令和   年   月   日 

 ※停止を希望する月末までにご提出ください。 

                     ※ ほいく課 

課長 係長 係 （処理） 

   

 


