就 学 状 況 申 告 書Ⅾ

	（あて先）一関市長
	

	
	記入日： 令和　　年　　月　　日　

	
	住所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	就学者氏名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	児童氏名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	生年月日：　　　　　年　　月　　日（　　歳）

	
	利用(第１希望)保育施設等名：　　　　　　　　　　　　　　　　　


《子ども･子育て支援制度用》

　　私の就学状況については，次のとおり申告します。
（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
	大学院
	３
	短期大学
	４
	専門学校
	５
	各種学校
	６
	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（　　　　　　　　　　　　）



⑤就学時間数(１日あたり)　
	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。
※　通信制の場合，事業者発行のカリキュラム等の提出が必要です。
