
就学状況申告書

    年  月  日

苫小牧市健康こども部長 様

住所 苫小牧市             

就学者氏名               

私の就学状況については、次のとおりです。

（③ から⑥は該当する項目に○をしてください。）

①学校名                           

②就学期間     年  月  日 ～     年  月  日

③現在、就学している学校の種類

１ 大学 ２ 専門学校 ３ 各種学校 ４ 職業訓練校 ５ その他

④就学日数（１週あたり）

１ ５日以上 ２ ４日 ３ ３日 ４ その他（          ）

休 日 月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土 ・ 日 ・ 祝日 ・ 不定

⑤就学時間数（１日平均）

１ ７時間以上 ２ ６時間以上 ３ ５時間以上 ４ ４時間以上

５ ４時間未満 ６ その他（                    ）

⑥就学の時間帯

月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日 土曜日 日曜日

開始時間

終了時間

※ 在学証明書等の、就学していることが確認できる証明書を添付してください。

児 童 氏 名 児童生年月日     年  月  日

施 設 名
上記就学者の
児童との関係

父・母・その他( ) 

※入所施設名：まだ入所が決まっていない方は未記入で結構です。


