
第１号様式（第４条関係）

生活保護受給
の　　有　　無

曜日

水
木

父 電話番号

母 電話番号

*印欄は記入しないでください。

学童クラブに入所したいので申請します。

令和　〇年　○月　○日
　武蔵村山市本町１－１－１

　○○ハイツ１０１
　村　山　太　郎

（日本産業規格A列4番）

学　　　年 状態の特記事項

む　ら　や　ま　　　さ　ぶ　ろ　う

学童クラブ *　　　　　学童クラブ 受付番号 * 入所年月日 *令和　　年　　月　　日

○　年　生
障害　　　有 ・ 無

入
所
児
童

ふ　　　　り　　　　が　　　　な
性別 生　年　月　日

在籍小学校 入所児童の健康

氏　　　　　　　　　　　名

職業等 前年(度)分の課税
氏　　　　　　　　　　　名

男
　
女

　H・R
○○　小学校

ｱﾚﾙｷﾞｰ  有 ・ 無

村　　　山　　　三　　郎 ２７年　６月　１日
卵・ピーナッツ

自営業 有 ･ 無 有 ･ 無

現在通っている保育園等 ○○　　　保育園　・　　　　　　　　　　幼稚園　・　　　　△△　　学童クラブ

家
　
族
　
の
　
状
　
況

ふ　　　　り　　　　が　　　　な 続柄 生年月日 性別

有 ･ 無

村　山　　　太　郎 女 ( 　　年　月

む　ら　や　ま　は　な　こ

市民税 所得税
む　ら　や　ま　　　た　ろ　う

父
男

２３年１月１日

２年６月６日

　T・S・H・R

有 ･ 無
日開始）

村　山　　　花　子 女 ｹｰｽﾜｰｶｰ

村　山　　　一　郎 兄
男 ○○小学校

有 ･ 無

山　川　　　　　緑 祖母
男

無職 有 ･ 無
３０年６月６日

村　山　　　京　子 妹
男

有 ･ 無

　T・S・H・R

有 ･ 無

有 ･ 無 有 ･ 無
女

有 ･ 無
女

○○保育園

女

男

男

有 ･ 無 有 ･ 無
女

　　右の必要な理由の該当する番号を下記の【　】
必
要
事
項

① 居宅外労働 ②居宅内労働

　入所が 　　内に記入してください。

　必要な 　父 母 ③ 求職中 ④病気等

　理由
【　　　　②　　 　】 【　　　①　　　　】

⑤ その他（　　　　）

入所を希望する期間 　令和６年４月１日から令和７年３月３１日まで
入所する児童が習いごとに 時　　間 内　　　　容 通所先の名称等

０４２－５６５－１１１１　緊急時の連絡先　〔父・母・その他（　　　　　　　）　〕

通っている場合記入してくださ １４時～１６時 　サッカー ○○サッカークラブ
い。 １５時～１８時 　習字 ○○教室

（携帯電話番号等） ０９０－２３４５－６７８９

育　成　記　録　等 *

保護者の 太郎商店

申請者 住　　所

氏　　名

武 蔵 村 山 市 長　　殿
電話番号 （５６５）１１１１

　T・S・H・R

有 ･ 無
（　　　　　　　）

女 ○年生

特　　記　　事　　項

勤  務  先 ㈲　＊＊　書店 ０４２－５６０－０８８０

記 入 例

学童クラブ入所申請書兼児童台帳

　T・S・H・R

６２年９月３日

　T・S・H・R

６０年１２月９日
有 ･ 無母

男
パート

4月1日入所希望の場合、

4月1日時点の新学年を記入

期間は１か月単位で記入

勤務先の電話番号

提出日を
記入



※本証明書の内容について、就労先事業所等に無断で作成し又は改変を行ったときには、刑法上の罪に問われる場合があります。

　上記のとおり相違ありません。

　　　令和　〇年　〇　月　〇　日

申立者

住所 武蔵村山市本町１－１－１

氏名 村山　太郎

電話番号０４２ （ ５６５ ） １１１１

　武蔵村山市長殿

申立書

氏名 　　村山　太郎

種類 自営 ・ 修学 ・ 求職 ・ 病気 ・ 看護 ・ 出産 ・ 災害 ・ その他（　　　　）

事業所等の名称 　事業所名 太郎商店

所在地 　住所 武蔵村山市本町１－１－１

電話番号 　電話番号 ０４２－５６５－１１１１

事業等の内容 　職種 小売業

（具体的に） 　内容 うどんの販売

土曜 （勤務の場合） 午前 ・ 午後 ８ 時 ３０ 分～午後 ５ 時 ００ 分

主な仕事の状況 居宅外　　　　　　　　居宅内

主な昼間の所在地 　所在地 武蔵村山市本町１－１－１

電話番号 　電話番号 ０４２－５６５－１１１１

記 入 例

休日 １ヶ月あたり　　　　４～５　　　日　　　　　休日の曜日　　　水　　　曜日

事業開始年月日 　　　　　　　　　　　平成　２０　年　４　月　１　日

勤務日数 　　１ヶ月あたり　　　　　　　　　　　　２５日～２７日

勤務時間
月曜 ～ 金曜 午前 ・ 午後 ８ 時 ３０ 分～午後 ６ 時 ００ 分


