
1 新規に認定を希望される場合
□ 産休・育休中の方

（産休・育休を継続しながら認定を受けることはできません。）

□ 就労内定の方

2
□ 認定申請子ども以外の子どもの産休・育休を取得される方

（次子出産に伴い産休・育休を取得する場合で上の子が認定を受けている等）

（宛先）　富士見市長

住　　所 富士見市

上記の番号に該当し、

同意を要する保護者名

申請児童名

申請児童との続柄

すでに認定を受けている場合

＜　同　意　事　項　＞

同　　意　　書

令和　　　年　　月　　日

　　私は、上記の内容を理解し、同意をした上で申請をします。

就労を理由とする保護者のうち、次のどれかに該当する場合は、□に✓を付けてください。

　認定希望日の属する月の月末までに産休・育休を終了します。産休・育休を終
了しない場合は、遡って認定が取消しとなることに同意します。

　就労証明書どおりの就労内容（就労日数や時間）で就労します。就労証明書ど
おりに就労しない場合、遡って認定が取消しとなることに同意します。

　産休・育休期間の終了後、復職する場合には認定を継続します。
　退職等により復職しない場合は、遡って認定が取消しとなることに同意します。


