
第11号様式（第16条関係）

年 月 日

世田谷区長あて

交付申請者

〒 ―

記

〒 ―

１　補助金所要額 金 円

２　補助事業の成果

（１）研修代替職員の雇上げ費用

（２）研修の受講費用

世田谷区認可外保育施設等における研修受講支援事業補助金　補助事業実績報告書

施設名

その他認可外保育施設

（法人名称）

　令和　　年　　月　　日付 　世保認調第　　　　号で通知を受けた世田谷区認可外保育施設等にお

ける研修受講支援事業補助金について、補助事業の実績を下記のとおり報告します。

03-5432-1234

北沢　太郎

55,000

担当者名

研修代替職員の人件費が補助されることで、これまで以上に研修受講の機会を設けることができた。

研修受講の回数が、昨年度と比較して、年間●回から●回に増加した。

本補助金を活用することにより、有料の研修（●●研修）を受講することができ、日頃の保育内容に

関する知識を深めることができた。

155 8666

施設類型

連絡先

代表者役職

代表者氏名

認可外キッズ

氏名

154 8504

施設所在地
世田谷区北沢２－８－１８

世田谷区世田谷４－２１ー２７

住所

（法人所在地）

代表取締役社長

世田谷　花子

世田谷保育サービス

入力不要です。

該当する施設種別（保育室・保育ママ・認

証保育所・その他認可外保育施設）を、

プルダウンから選択してください。

交付申請書（第４号様式）の金額と、同

額を入力してください。

記載例 記入不要



３　備考


