（様式第４０号）
[bookmark: _GoBack]付表（幼稚園）
	施設
	(ふりがな)
	　

	
	名称
	　

	
	所在地・連絡先
	〒　　　　　　―

	
	
	


	
	
	(ビルの名称等)

	
	
	電話番号
	　

	
	
	FAX番号
	　

	
	
	E-mailアドレス
	　

	
	認可年月日
	　　　　年　　　月　　　日

	園長
	氏名・生年月日
	(ふりがな)
	　
	生年月日
	年　　月　　日　　
(満　　　歳)

	
	
	氏名
	　
	
	

	
	就任年月日
	年　　月　　日
	免許・資格の有無
	有　(　　　　　)　・　無

	
	住所・連絡先
	〒　　　　　　―

	
	
	　
　

	
	
	(ビルの名称等)

	
	
	電話番号
	　

	
	
	FAX番号
	　


幼稚園の運営に関するもの
	認可定員
	1号認定
	2号認定
	3号認定

	
	人　
	－
	－

	利用定員
	1号認定
	合計
	3歳児
（満3歳児含む）
	4歳児
	5歳児

	
	
	人　
	人　
	人　
	人　

	学級編制
	　　　　　学級　(1学級当たり　　　　人)

	開園曜日
	1号
	月　・　火　・　水　・　木　・　金　・　土

	開園
時間
	1号
	平日（教育標準時間）
	時　　　　　分　　～　　　　　　時　　　　　分

	
	
	土曜日（教育標準時間）
	時　　　　　分　　～　　　　　　時　　　　　分

	休園日
	　　
・□夏季　□冬季（年末年始含む）　□春季　□その他
・休園期間の内容
（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）




	給食実施
状況
	
実施状況
	□給食のみ　　　　□弁当のみ
□給食・弁当併用　□その他

	
	
調理設備の有無
	
□有　□無

	
	
アレルギー対応の有無
	
□有　□無

	
	
提供方法
	□自園調理　　□自園調理（外部委託）
□外部搬入

	
	
提供日
	
□月　□火　□水　□木　□金　□土

	
	
その他提供日
（行事，一時預かり事業の時等）
	
□行事の時　□一時預かり事業の時
□その他


	その他
事業
	一時預かり事業
(幼稚園型)
	・平日
開園時間前：　　　時　　分から／閉園時間後：　　時　　分まで
・土曜日
　　　時　　　　　分　　～　　　　　　時　　　　　分
・休園日（日曜日・祝日・年末年始除く）
　　　時　　　　　分　　～　　　　　　時　　　　　分

	
	子育て支援事業
	

	
	放課後児童クラブ
	

	
	特別支援教育実施の有無
	　□有　□無【必須回答】

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	　



