
 

第１号様式（第６条関係） 

   

年  月  日 

台東区教育委員会 殿 

                        申請者（保護者） 

 

 

 

 

 

 

※朱肉を使用する印を押してください。 

 

 台東区ベビーシッター利用支援事業補助金申請書 

 

 

同意事項 

１ 区が保有する住民基本台帳を確認すること。 

２ 東京都が定めるベビーシッター認定事業者に対し利用状況等を確認すること。 

３ 区が保有する私、配偶者、その他児童と生計を一にする扶養義務者の所得額及び特別区民税等の課税資

料を確認すること。 

 

 

添付資料 

１ 領収書の原本（原本が提出できない場合は、領収書の写し） 

２ 利用明細書（領収書に明細の記載がある場合は、省略可） 

※どちらも、ベビーシッター事業者が発行したものをご提出ください。 

 

 

下記児童に係る補助金の交付について、上記に同意の上申請します。 

児童氏名（フリガナ） 生年月日 

（   タイトウ   ハナコ   ） 

2022年    １月  １日 
台東   花子 

該当する続柄に☑をつけてください ☑第２子  □第３子  □第４子  

 ※児童ごとに申請してください。 

 

 

 

※裏面も合わせてご確認ください。 

 

 

住 所 〒110-8615   5－6 

台東区東上野 4－6－7 

フ リ ガ ナ タイトウ タロウ 

印 氏 名 台 東  太 郎 

電 話 03-5246-1234 

捨印 第 １ 号 様 式 （ 申 請 書 ） 

＜ 記 入 例 ＞ 

台
東  日付は提出される日をご記入ください。 

 捨印を押印してください。 

太枠内に申請者（保護者）の住所（転出さ

れた場合は転出先の住所）、氏名、電話番

号をもれなく記入してください（下記の口

座名義人と同じにしてください）。 

台
東 

台
東 

スタンプ印（シャチハタ等）以外の印鑑で

押印してください。 

太枠内に対象児童の氏名、生年月日、該当する続柄にチ

ェックをもれなく記入してください。 

なお、お子様が２人以上いる場合には、それぞれ申請書兼

請求書を記入、提出してください。 

≪文字の訂正≫ 

訂正箇所に二重線を引き、申請印、請求印と

同一の印で押印してください。 



 

 

 

②ベビーシッターの利用内訳 

利用年月日 支払った月額利用料※ 月額補助金上限額 
補助額・区記入欄 

（記入不要） 

令和５年４月 円  

 

 

 

 

 

 

３３，０００円 

円 

令和５年５月 円 円 

令和５年６月 円 円 

令和５年７月 円 円 

令和５年８月 円 円 

令和５年９月 円 円 

令和５年１０月 円 円 

令和５年１１月 円 円 

令和５年１２月 円 円 

令和６年１月 円 円 

令和６年２月 円 円 

令和６年３月 円 円 

請求額（合計） 円 

※ 月額利用料は支払った保育料（１時間あたり１５０円）が対象です。入会金、交通費、会費、キャンセル料、

おむつ代等の実費その他保育サービスの提供に付随する料金は対象外です。 

 

  

捨印 
台
東  捨印を押印してください。 

 

 

 

 

 

※記入不要 

各月ごとに料金を記入してください。 

支払いをしていない月は「０円」と記入してください 


