
様式第１号（第５条関係） 

                               年  月  日 

 

 羽曳野市長 様 

 

                   所 在 地 

               申請者 名   称 

                   代表者氏名          印 

 

羽曳野市地域子育て支援拠点事業実施団体等指定申請書 

 

 羽曳野市地域子育て支援拠点事業実施要綱第５条の規定により、羽曳野市地域

子育て支援拠点事業を行う事業者として指定を受けたいので、関係書類を添えて

下記のとおり申請します。 

記 

 

フ リ ガ ナ  

名 称 
 

 

主 た る 事 務 所 の 

所 在 地 

（郵便番号   －    ） 

 

電話・ＦＡＸ番号  

代表者の職・氏名 
職 

名 

 フリガナ  

氏  名 
 

事 業開始年月日 年   月   日 

添付書類 

１ 事業予算書 

２ 職員名簿及び勤務体制 

３ 職員の履歴書 

４ 利用者からの苦情処理及び安全確保についての概要 

５ その他必要な書類



 


