
 

転  入  誓  約  書 

 

 私及び下記入所希望児童は入所する前日までに知立市に転入しますので、保

育所等への利用を申し込みます。 

 なお，入所する前日までに知立市に転入（住民票の登録）がなされない場合

は，支給認定の取消や保育所入所承諾の取消しをされても異議はありません。 

 

 

保護者氏名：                                

 

入所希望児 氏  名：                            

      生年月日： （      年   月   日生まれ）                       

 

転入予定住所：知立市                            

 

転入予定日：     年   月   日                           

 

 

※住所が決まっていない場合は、申込みはできません 

※転入の手続きのため市役所に来庁されましたら、子ども課にお寄りください。 

 

                  

知 立 市 長  殿 

 

                 年  月  日 

 

             現住所 

 

             氏名                   

 

※氏名を自署する場合、押印は省略できます。 

 

             電話番号    －    －     


