
事業の種類及び内容 

1 施設の概要  

 施設名  

 所在地 〒       住所 

 電 話  

 併設事業  

2 設置場所  

 

概 要 

例）○○ビルの１階、●●幼稚園内等 

 

3 定員等  

 定    員                       人 

 対象学年 小学校  年生  ～   年生 

 

事業開始時の

登録児童数 

小学校１年生    人  小学校４年生    人 

小学校２年生    人  小学校５年生    人 

小学校３年生     人   小学校６年生    人 

合 計        人 

4 職員の定数  

 放課後児童支援員        人 うち専任     人 

補助員        人 うち専任     人 

事務職員等         人 

５開設時間  

 通常の期間      時    分  ～    時    分 
 土曜日      時    分  ～    時    分 

 長期休業期間      時    分  ～    時    分 

6 年間開設日数等 

 開設日数  おおむね       日 

 土曜日  実施 ・ 休み・その他（              ） 

参考書式１ 



 

経営者の氏名及び住所 

 

法 人 名  

住 所  

代表者職氏名  

連 絡 先  

 

役員名簿 

役職名 氏 名
ふ り が な

 生年月日 性別 住所 

     

     

     

     

     

      鎌鎌倉市暴力団排除条例（平成 23年 10月 6日条例第 11号）第 2条に定める暴力団、又

は暴力団経営支配法人等に該当しないこと、神奈川県暴力団排除条例第 23条第 1項及び第 2

項に反していないことを確認するため、本様式に記載された情報を神奈川県警察本部長に照

会することについて、同意します。  また、記載されている全ての役員に同趣旨を説明し、同意を得ています。 

                    住 所                    法 人 名                    代表者職氏名             
 

 

 

 

参考書式２ 



 

１ 資格要件の欄には、次の中で該当する番号を記載し、資格証明書の写しを添付してください。 

⑴ 保育士の資格を有する者 

⑵ 社会福祉士の資格を有する者 

⑶ 学校教育法（昭和22年法律第26号）の規定による高等学校（旧中等学校令（昭和18年勅令第36号）による

中等学校を含む。）若しくは中等教育学校を卒業した者、同法第90条第２項の規定により大学への入学を認め

られた者若しくは通常の課程による12年の学校教育を修了した者（通常の課程以外の課程によりこれに相当

する学校教育を修了した者を含む。）又は文部科学大臣がこれと同等以上の資格を有すると認定した者（第９

号において「高等学校卒業者等」という。）であって、２年以上児童福祉事業に従事したもの 

⑷ 学校教育法の規定により、幼稚園、小学校、中学校、高等学校又は中等教育学校の教諭となる資格を有す
る者 

⑸ 学校教育法の規定による大学（旧大学令（大正７年勅令第388号）による大学を含む。）において、社会福

祉学、心理学、教育学、社会学、芸術学若しくは体育学を専修する学科又はこれらに相当する課程を修めて

卒業した者 

⑹ 学校教育法の規定による大学において、社会福祉学、心理学、教育学、社会学、芸術学若しくは体育学を
専修する学科又はこれらに相当する課程において優秀な成績で単位を修得したことにより、同法第102条第２

項の規定により大学院への入学が認められた者 

⑺ 学校教育法の規定による大学院において、社会福祉学、心理学、教育学、社会学、芸術学若しくは体育学
を専攻する研究科又はこれらに相当する課程を修めて卒業した者 

⑻ 外国の大学において、社会福祉学、心理学、教育学、社会学、芸術学若しくは体育学を専修する学科又は
これらに相当する課程を修めて卒業した者 

⑼ 高等学校卒業者等であり、放課後児童健全育成事業に類似する遊びを通じて児童と関わる事業に２年以上
継続的に従事し、その従事した時間がおおむね2000時間あるものであって、市長が適当と認めたもの 

２ 認定資格研修を修了した者については、修了証書の写しを添付してください。 

※ 職員の人事異動等による変更が生じた場合は、変更届（第 2号様式）を提出してください。 

職 員 名 簿 

   施設名                

職員氏名 職名 職務の内容 採用年月日 

資格 

要件 

認定資格 

研修の修了 
主な経歴 

       

       

       

       

       

       

参考書式３ 



   

                                 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

施 設 の 名 称  

施 設 所 在 地  

建物その他設備の規模

及び構造 

専用区画：    ㎡（1人当たり：  ㎡） 

その他 ：    ㎡ 

 

建物の構造：     造、建物の階数：  階建の  階 

 

＜添付書類＞ 

１ 専用区画の平面図（部屋の内寸・間取り・備品等記載）  ※ビル内の一室等で実施する場合、配置図も添付 

２ 位置図（近隣の住宅、道路等がわかるもの）   

 

事業開始の予定年月日  

参考書式４ 
合計：   ㎡ 



                              

 

平 成  年 度  収 支 予 算 書 

 

                         施設名              

 

（収入）   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

項目 金額（円） 説明 

１ 鎌倉市補助金   

２ 保護者負担金   

 入会金   

 利用料   

    

    

    

    

３ 前年度繰越金   

４ その他   

    

    

５ 収入計（1+2+3+4）   

参考書式５ 



（支出） 

項 目 金 額（円） 説 明 

１ 人件費   

  

常

勤

職

員

分 

基本給   

 超過勤務手当等   

 通勤手当   

 社会保険料等   

 健康診断料   

 共済掛金   

    

 非常勤嘱託員給料   

アルバイト経費   

その他   

２ 管理運営費   

 保険料   

 家賃   

 光熱水費   

 通信費   

 備品費   

 消耗品費   

 修繕費   

 行事費   

 防災用品等   

 行事費   

    

３ 児童処遇費   

 おやつ代   

 食事代   

 教材費   

    

４ 車両維持費   

５ その他   

６ 支出計（1+2+3+4）   



 


