[bookmark: _Hlk137147191]様式第8号(第6条関係)

特定教育・保育施設利用定員減少届出書

年　　月　　日

　色麻町長　様

届出者　所在地　　　　　　　　　　　　　　　　　　
名称　　　　　　　　　　　　　　　　　　
代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　

次のとおり利用定員を減少したいので、子ども・子育て支援法第35条第2項の規定により届け出し　ます。
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	設置者の名称・所在地
	名　称
	

	
	所在地
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	※(　　)内に保育短時間
認定に係る利用定員数を
内数で記入してください。
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	現に利用している児童数
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	減少しようとする理由
	

	変更年月日
	年　　月　　日　　　　　　　　　　


　
※1　利用定員の減少により、勤務体制及び勤務形態等に変更がある場合は、関係書類を添付してく　　　 ださい。
　※2　建物の構造概要及び図面(各室の用途を明示するものとする。)並びに設備の概要の分かるもの　　　 を添付してください。
　※3　過去3年の利用定員の認定の種類及び年齢別の人数が分かるものを添付してください。
