
 

 

保 育 士 資 格 喪 失 届 

 

 

                             平成  年  月  日 

 

○○都道府県知事 様 

 

                                届 出 人 住 所        
                                電 話 番 号        
                                  (フリガナ) 

                                届 出 人 氏 名        

                                本人との関係 

 

 児童福祉法第１８条の４の保育士について、児童福祉法施行規則第６条の３

４第１号又は第２号の事由が生じたため、添付書類を添えて次のとおり届け出

ます。 

 

 登録年月日 

 

平  成    年    月    日 

  

登 録 番 号 

 

 

 
（フリガナ）

氏   名 

 

 

資格喪失年月日

 

平 成    年    月    日 



 

 

 

 事   由 

 

 □第１号（死亡し、又は失踪の宣言を受けた場合） 

 □第２号（以下のいずれかに該当するに至った場合） 

     □ 成年被後見人又は被保佐人 

     □ 禁錮以上の刑に処せられ、その執行を終わり、又は

      執行を受けることがなくなった日から起算して２年 

            を経過しない者 

     □ 児童福祉法の規定その他児童の福祉に関する法律の

            規定であって政令で定めるものにより、罰金の刑に処

             せられ、又は執行を受けることがなくなった日から 

            起算して２年を経過しない者 

   備考１ 登録年月日、登録番号及び氏名は、保育士証に基づき記載すること。 
    ２ 事由は、該当する事項の□にレと記入すること。 
    ３ 第１号の事由に係る届出人は、戸籍法による死亡又は失踪の届出義務者もしく

は、法定代理人であること。 
    ４ 用紙の大きさは、日本工業規格Ａ４とすること。 
    ５ 保育士証及び資格の喪失事由を証明できる書類を添付すること。 

 


