
受入申込書（１～４年生のみ） 

   年   組    氏 名                  

 

休業中の学校受け入れ日のうち、受け入れを希望する日に○をつけ、清湖小学校まで 

ＦＡＸで送信してください。変更がある場合は、その都度必ず連絡をしてください。 

 

月 火 水 木 金 

   ５／７ ５／８ 

５／１１ ５／１２ ５／１３ ５／１４ ５／１５ 

５／１８ ５／１９ ５／２０ ５／２１ ５／２２ 

５／２５ ５／２６ ５／２７ ５／２８ ５／２９ 

 

登・下校時刻（8:30～14:00）が変更になる場合は、日付と時間を記入してください。 
 

 

 

清湖小ＦＡＸ：２３７－９９１２ 


