
（申請者→すみれ福祉会） 

様式第1号 

放課後児童クラブ児童利用(新規・継続)申請書 

年  月  日  

 指定管理者 

有限会社 すみれ福祉会 

 代表取締役 片倉 憲太郎 様 

郵便番号(    ―     )  

住 所             

保護者 氏 名          印  

電話番号             

 袖ケ浦市放課後児童クラブ会館設置及び管理に関する条例第9条第1項の規定により  

長浦第一・第二放課後児童クラブを利用したいので次のとおり申請します。 

ふりがな 

児 童

氏 名 

  
性

別 
男

女 

生年

月日 

（西暦） 

年  月  日  

学 年 小学校  年生   利 用 区 分 
 ・ 月額利用会員 

 ・ 日額利用会員 

卒園幼稚園 ・ 保育園（所）  

利用を希望

する理由 
  

保護者の 

就労先名 

父                電話番号 

母                電話番号 

家

族

状

況 
続柄 氏 名 年齢 職 業 勤務先名・学校(学年) 

          

          

          

          

          

          

児 童 の

健 康 状 態 様式第７号 放課後児童クラブ児童調査票の通り 

           

緊 急 連

絡 先 

第１                電話番号 

第２                電話番号 
 


