
 

 

書類内容変更チェック欄（年 1 回） 

2 年 3 年 4 年 5 年 6 年 

     

 

◎緊急連絡先一覧 

≪2027年度≫入所申込書(兼)児童調査票 

◎NPO法人くらしき放課後児童クラブ支援センター とみた児童クラブに入所を申し込みます。 

入所日   年  月  日  2027年度学年（ 年）  保護者氏名              
 

フリガナ   性別 生年月日 

児童氏名     ２０     年    月     日 

住    所 〒 倉敷市 

出身園・ 

前在籍校 
  平熱       度 

 

◎家族の状況について（本人も含めての家族） 

氏  名 続柄 勤務先・学校他 

      

      

      

      

      

      

*２０２７年４月１日の状況をご記入ください。 
 

◎放課後児童支援員に特に留意してほしい事柄(児童の体調など)があればご記入ください。 

性  格 アレルギー・持病等 配慮の必要な事項 

（得意なこと・苦手なこと） 

(生活面・コミュニケーション) 

(その他、気になることをお書きください) 

□食物アレルギー有 

□その他アレルギー有 

□エピペンの使用有 

□ぜんそく有 

□診断名有(                 ） 

□身体障害者手帳有 

□療育手帳有 

  

 

□障がい福祉サービス受給者証有 

□特別支援学級の予定有 

□通級指導教室利用予定有 

□常時服用している薬有 

薬品名(                       ) 

(集団生活をする中で心配なこと等)  

◎土曜保育の希望調査です。○をしてください。 （ 希望する ・ 希望しない ） 

緊急時連絡先 

（上から優先） 
電話番号 

  

  

  

  

＊その他、お話ししたいことは遠慮なく支援員にお伝えください 

★裏面に通学路地図をご記入ください 
 



 

 

地図の記入について 

・自宅からとみた児童クラブまでの道のりをマーカーなどで分かりやすく記入してください。 

・道のりについては、通学路を記入してください。 

・地図は、手描きでも印刷したものを貼りつけても構いません。 

 

地図＆通学路 

児童氏名： 


