番　　　　　　　　　号
（元号）　　年　　月　　日
石川県知事  　殿
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　住所　石川県金沢市××１－１－１
名称　○○法人　○○○○
理事長　○○　○○ 
指定保育士養成施設の学則変更届出について
標記について、児童福祉法施行令第５条第４項の規定に基づき、関係書類を添えて届出いたします。
