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 私は、舟石川学童クラブへ入所を希望するにあたり、定員がオーバーした場合、舟石

川学童クラブ（分室）への入所について下記のとおり希望します。 
 
 

記 
 

１．希望申請  ※希望する内容を選択し希望の有無欄に○印を記入して下さい。 

項番 希望内容 希望の有無 

1 舟石川学童クラブにのみ入所を希望します。  

２ 
舟石川学童クラブに入所できなかった場合は、舟石

川学童クラブ（分室）への入所を希望します。 
 

３ 舟石川学童クラブ（分室）への入所を希望します。  

 

    

 

２．入所を希望する児童名等 

新学年 
（ﾌﾘｶﾞﾅ） 

児童名 
性別 新学年 

（ﾌﾘｶﾞﾅ） 

児童名 
性別 

年生  男・女 年生  男・女 

年生  男・女 年生  男・女 

 

 

 

３．その他 

 ・小学校下校後、舟石川学童クラブ（分室）へは支援員の付き添いのもと、徒歩での移動と

なります。また、長期休業期間においては、保護者の方が直接学童クラブへ送迎をお願い

します。 

 ・令和 8 年度以降舟石川学童クラブに戻るか、引き続き舟石川学童クラブ（分室）を利用し

ていただくかは、その時の入所状況により検討してまいります。 

 ・舟石川学童クラブ（分室）に入所となった場合でも、行事や出席状況等により舟石川学童

クラブで合同保育になることもあります。 


