RILMHILEE

Formulério No.1 (relativo ao artigo No.2)
Solicitacdo de Uso de Creches ¢ Afins
Ano Més Dia
(a/c) Supervisor do Setor de Bem-Estar da Cidade de Ayase
Enderego

Pais/Responsavel Nome

Tel.
Realizo a solicitagdo abaixo
~ Ano fiscal da inscrigdo
Leitura em Kana No. do My Rela.c;.a ° Data de nascimento Idade da crianga em 1
Number familiar de abril

Nome da crianga que

. . Ano Més Dia
deseja matricular

Primeira opgdo [Cidade de Ayase [ICidade de ( )
Nome da Creche e
Afins que deseja se | Segunda opgao [Cidade de Ayase CICidade de ( )
matricular - - -
Terceira opgéo [Cidade de Ayase CICidade de ( )
Periodo que deseja 1 de abril Opré-escola
utilizar a Creche e Afins | CJAno Més Dia B OAno Més Dia

OSituagdo familiar da crianga

Relagdo familiar
) com a crianga Data de nascimento Profissdo
g 2 Nome No. My Number que deseja (idade) (local de trabalho)
2 E matricular
5EE T
EE ( anos) | ( )
=od I
Q59 ( anos) ( )
22 =3 / /
228 ( anos) ( )
£8§ I
0go ( anos) ( )
2 < / /
S 2
£ o ( anos) ( )
5 /o
( anos) ( )
. . . .| Sim
Motivo de desejar a matricula Situacdo do Auxilio- R .
(escrever de forma objetiva) subsisténcia e afins %\?ggdc Ano  Més Dia )
OSituacio da crianga
OCuidado infantil no lar Pessoa que cuida da crianga
OCuidado infantil por terceiros (relagdo familiar)
[OMatriculado em Creche Credenciada Nome da institui¢do
OMatriculado em Institui¢des ndo Credenciadas e afins | valor (mensal) ienes
[OCuidado Infantil Temporario — Creche Nome da institui¢do
OAcompanhado ao local de trabalho valor (mensal) ienes

Oltens de concordancia

- Concordo em confirmar nos registros publicos ¢ afins, as informag¢des dos familiares que moram com a crianga que desejo
inscrever; como as condigdes de dependente, a disponibilidade de assisténcia publica, sobre deficiéncias, sobre os dados fiscais
perante o municipio.

- Estou ciente de que caso as informagdes preenchidas faltarem com a veracidade, a inscrigdo provisoria do uso de cuidados
infantis podera ser cancelada ou os cuidados infantis poderdo ser cancelados.

- Em relagdo aos dados preenchidos, concordo em fornecer informagdes a instituicdo e contactar os pais, parentes, locais de
trabalho, etc., para eventuais confirmagdes.

- Pagarei as taxas de cuidados infantis e afins sem atrasos.

Realizo esta solicitagdo concordando com as condigdes acima.

Telefones | Local de trabalho

(Pai) Celular

Assinatura
Telefones | Local de trabalho

~N|l~|~ |
~ [~ |~ |~

(Mae) Celular

Verso
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*Em caso de solicitacio de 2 ou mais filhos a0 mesmo tempo, ndo had necessidade de preencher o verso do

formulario para o segundo filho e os subsequentes.

OPreencher somente se estiver em licenca parental.

ODesejo voltar ao
trabalho
imediatamente.

ODias e horarios desejados de cuidado infantil *O horario real de cuidado infantil sera determinado somente no momento

da entrevista com a Creche e Afins.

Dia da . Dia de ) . . )
semana Seg/Ter/Qua/Qui/Sex/Sab semana : — . Sabado . _

[OCaso ndo consiga matricula nas creches das opgdes, poderei prorrogar a licenga parental.
(ao selecionar este item, tera deducdo da pontuagdo no indice)

OTransporte (Creches e Afins da primeira op¢ao)

” Pai/Mie/Avo/Avo/Outros ( )
a
trém/6nibus/carro/moto/bicicleta/a pé Tempo de casa até a Creche e Afins minutos
Pai/Mae/Avo/Avo/Outros ( )
Volta ;
trém/6nibus/carro/moto/bicicleta/a pé Tempo do local de trabalho (ou da casa) até a .
Creche e Afins minutos
OCondigdo dos avos e avos
Idade | Forma de residir Nome Enderego Telefone
o N .
g Avo junto*separado
[2)
E Avo junto * separado
g Avo junto * separado
[o)
§ Avo junto * separado

OEm caso de solicita¢do de 2 ou mais filhos.

OSolicito admissdo na mesma instalagdo no mesmo periodo  [Se for ao mesmo tempo, podera ser em instalagdes diferentes.
(a0 mesmo tempo).
OSolicito admissdo mesmo que seja de 1 crianga. *Neste caso, havera necessidade de garantir uma creche separada para os
outros irmaos.

OJSolicito admissdo na mesma instalago
mesmo que seja em outro periodo

OSem prioridade de filhos

OSolicito admissdo apartir do filho(a)mais velho(a)
OSolicito admisséo a partir do filho(a) mais novo(a)
OSolicito admissdo mesmo que seja em instalagdes diferentes e periodos diferentes

—>

3 Se tiver algum pedido especifico, como casos de solicitagdo de mais de 1 irmao(irmd), descreva os detalhes.

[ODeixarei a crianga em outra instalacdo [OInstalagdes de Cuidados Infantis Particulares

[OCuidado Infantil Temporario [OJardim da Infancia OOutros ( )]
O que fara OCuidado infantil no lar (Nome: ) relagdo com a crianga ( )
caso ndo OParentes, etc., cuidardo da crianca (Nome: ) relagdo com a crianga ( )

Con_siga OLevarei ao trabalno  (Ha bergario [Sim  [IN&o)
matricular | CProrrogarei a licenga parental de retorno ao trabalho
(retornar ao trabalho apds a prorrogagéo Cpossivel ~ Climpossivel)

COOutros ( )
OPlanos futuros (marcar todos os itens apropriados)

OSem  OPlanejo sair da cidade de Ayase (previsdo de ano més )

OTodos os membros da familia OParte dos membros da familia

(membro da familia com previsdo de se mudar )

OSem OPlanejo mudar de emprego (data prevista, ano  més )

[OrPai [OMie [Outros ( )
OSem OPrevisdo de parto (gravida) (Data prevista do parto, ano més dia )
OSem  [OPrevisdo de casamento/divorcio ( )

*De uso da prefeitura

OConfirmagdo OConfirmagdo
do niimero da identidade

Observacdo 1: Caso esteja solicitando a admissdo de 2 ou mais crian¢as ao mesmo tempo, preencha o formulario para cada crianga
(favor preencher o verso com os dados do filho mais velho)

2: Favor circular os itens aplicaveis na coluna da “Situagdo do Auxilio-subsisténcia”
“Auxilio-subsisténcia” refere-se a protecdo ao abrigo de acordo com a Lei de Auxilio-subsisténcia ou subsidios de
apoio ao abrigo da Lei de Promocdo de Retorno Pacifico dos Japoneses que Permaneceram na China, etc.; apoio a

independéncia dos japoneses que permanecem na China, etc. e conjuges especificos que retornaram de forma
permanente.

Outros | Adi¢8o de No./Outros ( )
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