
第３号様式（実施基準第１２関係） 

 

中野区幼稚園等における多様な他者との関わりの機会の創出事業 

利用者負担軽減対象者確認申請書 

 

中野区長 宛て 

 

 私は、表題事業を利用するにあたり、中野区幼稚園等における多様な他者との関わりの機会の創

出事業実施基準第５の(3)に規定する利用者負担軽減事業の対象者である旨の確認書の交付を申請

します。なお、当該申請にあたり、次の事項に同意します。 

１ 中野区が、子ども・子育て支援システムに登録されている個人情報を閲覧すること。 

２ 中野区が、申請者の当事業の契約状況や利用状況等について、事業者に確認すること。 

３ 中野区が、申請者が本事業対象者に該当または非該当になったことについて、事業者に通知す

ること。 

４ 下記の内容に事実と異なる記載があった場合は、確認書は無効となること。 

５ 中野区が、当該確認に基づき、利用者が負担すべき利用料の一部又は全部を、利用者に代わっ

て事業者に支払うこと。 

申請年月日    年   月   日 

申請者（利用者） フリガナ   （                       ） 

氏  名                       

住  所                        

                            

電話番号                   

利用児童 フリガナ （                       ） 

氏  名                      

生年月日     年   月   日 

利用施設（幼稚園） 
                

当事業の利用開始日    年   月   日 

対象区分※ ☐ 生活保護世帯 

☐ 住民税非課税世帯   

☐ 市町村民税 77,101円未満の世帯 

中野区転入日 

2025 年 1 月 2 日以降に

中野区に転入した方 

(2025年 1月 1日の住所) 

                             

下記内容に同意の上、チェックをお願いします。 

☐当事業利用月に、認可保育所、認定こども園、幼稚園（幼稚園類似施設含む）に在籍して

いない。 

□当事業利用月に家庭的保育事業等又は企業主導型保育事業を利用していない。 

☐当事業利用月に認証保育所等保護者補助金等の交付を受けていない。 

☐当事業利用月にベビーシッター利用支援事業（事業者連携型）を利用していない。 

  ※該当する方は、必要に応じて生活保護受給証明書の写しや課税状況が確認できる書類等の提

出を求める場合があります。 

印 

印 



第３号様式（実施基準第１２関係） 

 

中野区幼稚園等における多様な他者との関わりの機会の創出事業 

利用者負担軽減対象者確認申請書 

 

中野区長 宛て 

 

 私は、表題事業を利用するにあたり、中野区幼稚園等における多様な他者との関わりの機会の創

出事業実施基準第５の(3)に規定する利用者負担軽減事業の対象者である旨の確認書の交付を申請

します。なお、当該申請にあたり、次の事項に同意します。 

１ 中野区が、子ども・子育て支援システムに登録されている個人情報を閲覧すること。 

２ 中野区が、申請者の当事業の契約状況や利用状況等について、事業者に確認すること。 

３ 中野区が、申請者が本事業対象者に該当または非該当になったことについて、事業者に通知す

ること。 

４ 下記の内容に事実と異なる記載があった場合は、確認書は無効となること。 

５ 中野区が、当該確認に基づき、利用者が負担すべき利用料の一部又は全部を、利用者に代わっ

て事業者に支払うこと。 

申請年月日    ２０２５年 ９月 ２０日 

申請者（利用者） フリガナ   （   ヤマダ  タロウ                ） 

氏  名    山田  太郎              

住  所    中野区 松が丘５－５５－６            

                            

電話番号   〇○〇-〇〇〇○-〇〇〇○       

利用児童 フリガナ （   ヤマダ   ハルコ            ） 

氏  名    山田   春子           

生年月日  2022年 12月 3日 

利用施設（幼稚園） なかの幼稚園 

当事業の利用開始日 2025年 10月 １日 

対象区分※ ☐ 生活保護世帯 

☐ 住民税非課税世帯   

☐ 市町村民税 77,101円未満の世帯 

中野区転入日 

2025 年 1 月 2 日以降に

中野区に転入した方 

(2025年 1月 1日の住所) 

                             

下記内容に同意の上、チェックをお願いします。 

☑当事業利用月に、認可保育所、認定こども園、幼稚園（幼稚園類似施設含む）に在籍して

いない。 

☑当事業利用月に家庭的保育事業等又は企業主導型保育事業を利用していない。 

☑当事業利用月に認証保育所等保護者補助金等の交付を受けていない。 

☑当事業利用月にベビーシッター利用支援事業（事業者連携型）を利用していない。 

  ※該当する方は、必要に応じて生活保護受給証明書の写しや課税状況が確認できる書類等の提

出を求める場合があります。 

印 

押印してく

ださい。 

確認のうえ、必ずチェックをお願いします。 

印 記入例 


