
募集様式２ 

 

葉山町乳児等通園支援事業（こども誰でも通園制度）事業計画書 

 

１ 事業実施者について 

法人名等  

所在地  

代表者名  

設立年月日 年    月    日 

施設経営理念 

 

施設運営実績 

施設類型  

施設（園）名  

開設年月日  

※定款又は規約、役員名簿を添付してください。 

※任意団体、個人事業主については、活動内容がわかる書類を添付してください。 

 

２ 乳児等通園支援事業（こども誰でも通園制度）事業について 

施設類型  

施設名  

所在地  

定員・ 

在籍児童数 

（R7.4.1 時点） 

 0 歳児 1 歳児 2 歳児 3 歳児 4 歳児 5 歳児 合計 

定員        

在籍児童数        

事業内容 

実施方法 □ 一般型（在園児合同） □ 一般型（専用室） □ 余裕活用型 

利用方法 □ 定期利用       □ 自由利用     □ どちらも対応 

受入定員 

0 歳児（0歳 6か月～） （    人） 

1 歳児 （    人） 

2 歳児 （    人） 

合 計 （    人） 



事業内容 

実施日時 

月    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

火    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

水    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

木    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

金    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

土    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

日    時  分 ～   時  分 □ 実施しない 

給食の提供 □ あり   □ なし 

利用料金 
1 人 1 時間あたり        円 

※令和 7 年度国標準額 300 円となっており、事業実施者が定めることとしています。 

その他料金 
□ あり（      費       円） 

□ なし 

補助金 

活用予定 

□ 総合支援システム導入補助 

（１事業所あたり 200 千円までとし、対象経費の 3/4 を補助） 

□ その他（補助金名：             ） 

□ 活用予定なし 

備考 

※その他検討

している内容

がある場合に

記載 

例：こども 1 人あたり 1 回 2 時間までの受入れを予定しています。 

 

 

 

実施面積 

乳児室 または ほふく室 （      ㎡） 

保育室 または 遊戯室  （      ㎡） 

※実施する部屋 （           ）※余裕活用型の場合のみ記載「○歳児室」など        

職員配置 

（予定） 

 

常勤保育士 非常勤保育士 

その他常勤職員 その他非常勤職員 

職種 

(             ) 

職種 

(              ) 

配置人数 
    

※本事業を実施する保育室及び有効面積が確認できる図面、部屋の写真を添付してください。 

 

 

 



３ 実施内容等について 

事業実施方針・考え方 

 

非常時・緊急時の安全対策 

 

要支援家庭、障害児、 

医療的ケア児の受け入れ体制、 

対応について 

 

保護者とのかかわり方や支援 

 

職員体制、人材育成の考え方 

 

本事業の利用促進に向けた取組等 

 

 


