
就労要件以外の方用 

申出書 

(あて先)                                    申請日       年    月    日 

株式会社グローイングアップ 

ウィルキッズフィールド中野 

 

   フリガナ 
 

自宅電話 （ ） 

申請者

氏名 

 

携帯電話 （ ） 

住所 〒 

学童クラブ利用に関する状況を、下記のとおり申し出ます。 

記 

 

児童氏名  

 

理由 児童の保護が必要な時間、曜日  

１ 就学 
 

時   分～       時   分 
月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 

２ 疾病 
 

時   分～       時   分 
月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 

３ 障害 
 

時   分～       時   分 
月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 

４ 看護・介護 
 

時   分～       時   分 
月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 

５ 求職 
 

時   分～       時   分 
月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 

６ その他 
 

時   分～       時   分 
月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 

児童の保護にあたれない状況について、具体的にお書きください。 

添付書類 

１ 在学証明書、カリキュラム等 

２ 診断書（中野区様式） 

３ 手帳の写し*必要に応じて診断書(中野区書式） 

４ 就労等実績申出書及び診断書等証明書 

５ 就職活動を証明する書類 


