
ふりがな 性別

参加者氏名 男 ・ 女

生年月日

学校名 学年

障害者手帳

1．有　　2．無 療育手帳

受給者証

保護者氏名 連絡先 緊急連絡先

〒820- （　　　　） （　　　　）

飯塚市

令和７年　　　月　　　日

保護者 ㊞　

【集合・実施場所】健康の森（屋外プール） 　　きょうだい児見学（　　　人）

【内容】健康の森公園（屋外プール）

備考

（第36回）

なお、「ふれあいスクーリング（屋外プール）」で発生した事故等については、保護者が一切の責任

を負うことに同意致します。

スクーリングに

期待すること

ボランティアに

要望すること

【日時】令和７年８月22日（金）　【受付】９時30分～　10時～12時

手帳の有無

住所

上記のとおり「ふれあいスクーリング（屋外プール）」への参加を申しこみます。

家庭での

呼び名

小・中・高　　　学年

平成　・　令和　　　年　　　月　　　日生まれ　　　（満　　　歳）

　　　　の　　　級

　　　　A　　 　B

　　　　※ 保護者の送迎及びプールでの見守り必須保護者の参加に

ついて

ふれあいスクーリング（屋外プール）参加申込書


