
求職活動・起業準備状況申立書
（企業主導型保育事業・施設等利用給付認定用）

熊　　本　　市　　長　様
熊本市　福祉事務所長　様

□ □ 年 月 日

現在の求職活動・起業準備状況については、次のとおりです。
　（該当する番号に〇をつけてください。）

1．ハローワークで行っている。

2．知人等の紹介により行っている。

3．自宅で、インターネットの情報や求職情報誌等により行っている。

4．起業準備を行っている。

5．その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

※

※

退職日　(「就労要件」にて認定を受けている方が退職された場合)

令和　　　　　年　　　　月　　　　日　　（基準日）

提出日     令和　　　　年　　　　月　　　　日　

児童の

保護者名： 続柄

　保育の必要性の確認書類として、求職活動・起業準備状況申立書を提出します。
　また、求職活動要件での認定は、認定開始日から起算して３ヶ月を経過するまで
であることを承諾します。

〇がついていない場合は、求職活動・起業準備状況の確認ができないため認定できませ
ん。

引続き「求職活動」認定を希望する場合は、裏面求職活動状況報告書（継続認定用）の
記入も必要です。（遡っての認定は行いませんので、認定終了日までに継続認定の続
きが必要です。）

決定番号

施設名
(利用中・申込み）

児童名

企業主導型・認可外保育施設  施設等利用給付認定用 生年月日



※求職活動状況については、事業所等に確認を行う場合があります。　

□ フルタイム　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

□ パート・アルバイト（週 日、1日 時間程度）

□ その他（ ）

※求職活動状況がわかる書類等があれば提出してください。

年 月 年 月 日　まで

令和〇年〇月〇日
株式会社ＡBC

北区北町2-２
採用面接

13:00～16:00 〇〇〇－〇〇〇〇

令和〇年〇月〇日
ハローワーク熊本

中央区大江6-1-35 求職者登録
求人応募（２社）13:00～16:00 〇〇〇－〇〇〇〇

活動日
活動場所

住所
活動内容等

時間帯 ℡

認定期間：令和 日　から　令和

求職活動状況報告書（継続認定用）

　引き続き求職活動要件での認定を希望される場合、現在の認定期間中における求職活動

状況について詳しくご記入ください。

●どのような就労形態を希望して活動していますか。

記
入


