様式第３号（第８条関係）
ファミリー・サポート・センター利用支援事業登録抹消届
年　　月　　日
（宛先）さいたま市長
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所
氏名　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
さいたま市ファミリー・サポート・センター利用支援事業の登録を抹消したいので、下記のとおり届け出ます。
記

	抹消日
	　　年　　　月　　　日

	理由
	


備考　氏名を自署することにより、押印を省略することができます。


