
 

第７号様式（第１１条） 

支給認定証再交付申請書 

年  月  日   

   木更津市長 様 

保護者 

住 所 
 

連 絡 先         －        － 

氏 名 

 

児 童 と の 続 柄 

 

生 年 月 日 Ｓ・Ｈ  年  月  日 

 木更津市保育の必要性の認定に関する基準を定める条例施行規則第９条の規定により、下記小学校就学前子

どもの支給認定証の再交付を申請します。 

記 

支給認定番号  

在 

所 

児 

童 

フ リ ガ ナ       

氏 名  

在 所 施 設 名 

   

                ・       才クラス 

生 年 月 日    年    月    日 

再 交 付 の 理 由 

該当する項目に○をしてください。 
 １ 紛失 
 ２ 汚損・き損 
 ３ その他（                     ） 

支給認定番号  

在 

所 

児 

童 

フ リ ガ ナ       

氏 名  

在 所 施 設 名 

   

                       才クラス 

生 年 月 日    年    月    日 

再 交 付 の 理 由 

該当する項目に○をしてください。 
 １ 紛失 
 ２ 汚損・き損 
 ３ その他（                     ） 

 


