
保育施設退所届 

 

   年   月   日 

 

（宛先）天理市長 

 

申請者  住所 天理市 

 

氏名             

 

電話 

 

下記のとおり、保育施設の退所を届け出ます。 

 

児童氏名/生年月日    年   月   日生    

児童氏名/生年月日 年   月   日生      

児童氏名/生年月日 年   月   日生 

保育施設名  

退所予定年月日 年   月   日 

退 所 理 由   

 

保育施設長の副申 

 

   年   月   日 

 

 

 

保育施設長            印 


