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↑申請者は児童と同居の保護者をご記入ください
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☑入会申請の種類（希望する利用区分に してください。）

　□月曜日　 □火曜日　 □水曜日　 □木曜日　□金曜日 　□土曜日 

　□春季休業期間 

　□夏季休業期間

　□冬季休業期間

　□学年末休業期間

利用者負担金減免について

　児童クラブ利用者負担金減免の申請を　　□　します　　□　しません（対象ではありません）

児童の状況

祖父母の状況 （祖父母が市外在住であっても、必ずご記入ください。）

□ □ 離縁 □ その他( )

□ □ 離縁 □ その他( )

□ □ 離縁 □ その他( )

□ □ 離縁 □ その他( )

令和８年度　宮崎市児童クラブ入会申請書

宮 崎 市 長

　児童クラブを利用するにあたり利用者負担金の決定及び徴収のため必要があるときは、宮崎市長が私の世帯状況、財産状況につき

　金融機関等の関係機関へ調査及び報告を求めることについて同意します。

　「宮崎市児童クラブ利用案内」に記載されている内容を全て確認し、承諾します。

　申請内容に基づき審査が行われ、入会が待機となる場合や、すべての希望に添えない場合があることについて承諾します。

　申請書に記入された内容は、児童クラブの円滑な運営のため、必要に応じて受託者及び学校と連携を取ることについて承諾します。

以上の内容すべて確認の上、 児童クラブ への入会を申請します。

氏　　名
児童と
の続柄

生 年 月 日
入会児童学校名（学年）
家族の状況（R8.4時点）

ふりがな 小学校名 学年(R8.4時点の学年)

小学校

父 Ｓ・Ｈ 同居 　・ 　別居 ひとり親　・　離婚調停中

母 Ｓ・Ｈ 同居 　・ 　別居 ひとり親　・　離婚調停中

同居 　・ 　別居 小 ・ 中 ・ 高 （　　 　年）

同居 　・ 　別居 小 ・ 中 ・ 高 （　　 　年）

同居 　・ 　別居 小 ・ 中 ・ 高 （　　 　年）

通
常

受付日・受付担当者

心身の状況 　□ 健康　　□ 配慮すべき事項あり（障がい・ アレルギー等）　　□DV被害　　□ その他(　               )

□　療育手帳（　　  －   　）　　  □ 身体障がい者手帳（　　　　級） □　特別児童扶養手当（　　　　級）

□　医師又は児童相談所等の診断書（申請日から2年以内に発行されたもの） □　その他(　　　　　　　　　)

《詳細記入欄》

※診断名、症状を記入してください。（診断を受ける前の発達障がい疑い等の場合も記入してください。）
※児童の学校での過ごし方などについて関係機関に相談中の場合は詳細を記入してください。

父　方 住　所

祖父 氏名 状況 死亡

祖母 氏名 状況 死亡

母　方 住　所

祖父 氏名 状況 死亡

祖母 氏名 状況 死亡

生涯学習課記入欄

　　　　　　　　　　－

申
請
者

住所
自宅
電話

    なし　・　　　　　ー　　　　　　　

申請者
(保護者)氏名

携帯
電話

入会
児童

本人 Ｈ・Ｒ ・ ・

入
会
児
童
の
家
族
構
成

該
当
の
方
の
み
記
入
↑

長
期
休
業

※通常と長期休業
☑どちらも された方は

☑どちらかに →

長期休業期間は月～土曜日の
利用を希望しますか

　□　はい
　□　いいえ（通常で申請した曜日のみ希望）

受付担当：　

■入会情報

配慮すべき事項
の詳細

（障がい・アレルギー等のある
場合）

手帳・
手当等

　月　　　　日受付

通常で入会決定した曜日は
長期休業期間も継続して利用できます


