
様式第１号（第６条関係）

月 日から 令和 月 日まで

（続柄： ）　ｓｉｇｆｙアプリ登録　 有□　無□

入所児童

フリガナ 性別

入　所
児　童 年
氏　名 （　　　　　歳)

 □　平日（登校日）の利用 ※ 週（ １･２･３･４･５ ）日  □ 長期休暇の利用予定 　＊土曜・長期休暇は午前８時開所

お迎え時間 （　　 ）春休み ・ （　　 ）夏休み ・ （　 　）冬休み

 □　土曜日の利用 ※ 月に（　　　）回程度 　　　時　　　分から　　　時　　　分まで

　　　時　　　分から　　　時　　　分まで 土曜日の利用：（　　）する　・　（　　）しない

健康状況等について、特に注意を要することや、集団生活を送る上で配慮が必要なことはありますか。

□ ない 　※ある場合は、あてはまるものにチェックをし、連絡事項欄に具体的な内容を記入してください。

□ ある →　□ アレルギー　　□ 疾病・既往症　　□ 障がい　　□ 発達について（相談・指導）あり　　□ その他

かかりつけ医（ ）

家族の状況 　※連絡先は緊急時に使用します。

個人携帯

個人携帯

個人携帯

個人携帯

個人携帯

世帯員以外でお迎えに来る方がいる場合は記入してください。
氏名 続柄 氏名 続柄

連絡先 連絡先

【児童クラブ記入欄】

申請者
住　所

　時　　分頃

申請
理由

　　※あてはまるもの全てに○を付けてください。※「児童の監護をする者が居ないことを証明する書類」を添付してください。

１：保護者の就労　　２：保護者の傷病・療養　　３：保護者の就学　　４：親族の介護

５：保護者の出産　　６：保護者の育児（健診・通院時のみ利用）　　７：その他（　　　　　　　　　　　　　）

田川市放課後児童クラブ入所許可申請書

生年月日 学年

  利用の予定（希望するものに○を付け、利用時間を記入してください。）

児　童
クラブ

入所希望児童クラブ

入所希望期間 利用料減免希望： しない ・ する

　□　新規（面談あり） □　継続申請日 令和　　年　　月　　日

田川市

郵便番号（　　　　-　　　　）
申請者

（保護者）
氏　名

男
・
女

平成・令和

　　　　　年　 　　　月 　　　　日

保護者からの
連絡事項

続柄 年齢
勤 務 先 又 は 学 校 名 ・ 学 年

勤務時間

名称

　　：　　～　　：　　

電話番号

※裏面「放課後児童クラブの入所に関する同意書兼誓約書」をご記入ください

　　：　　～　　：　　

電話番号

名称

　　：　　～　　：　　

名称

　　：　　～　　：　　

電話番号

名称

電話番号

（
児
童
本
人
以
外
の
同
一
生
計

　
　
居
住
者
を
全
員
記
入
し
て
く
だ
さ
い

）

健康

状況

等

氏名

名称

　　：　　～　　：　　

電話番号

緊急時
連絡順

送迎
する勤 務 先 電 話 番 号 （ 学 生 は 不 要 ）

受付番号（※教育委員会記入欄）

（住所はアパート・団地名もご記入ください。）

受付欄

受付番号（※教育委員会記入欄）



　　入所案内に記載された内容を確認の上、下記のとおり同意し田川市放課後児童クラブの入所を申し込みます。

　1　利用料の決定に伴う調査のため、私の世帯の住民基本台帳、市民税課税台帳、生活保護受給状況等について、

　　照会又は閲覧することに同意します。

　２　児童クラブ内での事故発生に備え、公益財団法人 スポーツ安全協会のスポーツ安全保険（A1タイプ）に加入します。

　　また、この事業の趣旨を承知し､指導について委任するとともに､事故発生の際は傷害保険の範囲内において

　　処理されることに異議がないことを誓約します。

　３　食物アレルギーがあり、エピペン®を処方されている児童がショック症状を発症した場合は、人命救助の観点から

　　救急救命士又は児童クラブ職員が本人にエピペン®を使用することに同意します。

　４　児童クラブに利用に係る費用は決められた期日までに必ず納めます。正当な理由なく長期に渡り滞納した場合は、

　　入所の取消し（退所）決定をされても一切の異議申立てをしないことを誓約します。

令和 　　　　年　　　　　月　　　　　日

※ 記入した日付をお書きください。 （自筆）

※教育委員会事務処理欄 事務処理に使用しますので何も記入しないでください。

添付書類の確認

□ 児童の監護をする者が居ないことを証明する書類

　□ 就労証明（世帯の該当者全員分）　　□ 在学証明書、学生証の写

　□　申立書（疾病・障がい・介護・出産・育児・その他）

　□　申立書の添付書類

（診断書・各種手帳の写・要介護認定証の写・母子手帳の写し・その他）

利用料減免の確認（　なし・減免あり・生活保護受給世帯　）

□ 減免希望なし（希望なしの場合は審査欄に斜線）

□ 減免あり

　　減免用添付書類　〔 市外在住者・市外からの転入者 〕

□ 生活保護受給中

住　　所

申請者氏名

放課後児童クラブの入所に関する同意書兼誓約書

田川市長　殿

記

※職員確認欄

受付者

名簿スキャン

名簿入力

利用料
減免

記載内容
確認

利用料確認

入力内容確認

通知発送

審
査

振替口座
登録確認

運営事業者へ
名簿送信


