
性格
（短所）

成長したいこと
目指す姿

参加者児童・生徒がご記入ください。

連絡順位②

受付者記入

連絡順位③

健康上で
配慮が必要な
事　項

・該当する事項は必ずご記入ください。（アレルギーがある方は、詳細にご記入ください。）
・かかりつけの病院もご記入ください。

その他

性格
（長所）

フリガナ

・何か伝達事項がございましたらご記入ください。

受付者：

・「ＪＬＣ」の活動中、必ず連絡がとれる電話番号の記載をお願いいたします。
・保護者が働いている等の理由で活動中にお迎えに行くことができない場合については、事前にご親戚やご近所の方に協力してい
ただき、緊急連絡先として指定してください。
・ご自宅や職場での連絡先の場合は、続柄に職場・自宅とご記入ください。緊急連絡先

氏　　　　名 電話番号 メールアドレス続柄

　　　　　　年　　　月　　　日　申請受付

連絡順位①

清瀬市ジュニアリーダーズクラブ（ＪＬＣ）
令和６年度登録申込書（新規用）

住　所

フリガナ
生年月日 平成 年 日

以下に同意のうえ、ご記入ください。
提出は清瀬市生涯学習スポーツ課児童青少年係へご持参又は郵送してください。

性別

続柄

月

保護者
氏　名

①参加費について
・参加費は基本無料ですが、保険加入掛金（後述）、一部プログラムへの参加費は自己負担となります。実費については、今後事前に周知いたします。

②『スポーツ安全保険』への加入及び適用要件について
・万が一の怪我や事故に備え、ＪＬＣ参加者全員に、掛金（小中学生800円、高校生1850円）で、『スポーツ安全保険』に加入していただきます。なお、掛金については、参加者の自己負担となります。
・保険の適用要件は、ＪＬＣでの活動中及び、活動後帰宅中での怪我や事故となります。
・活動場所から直接帰宅する帰路以外での怪我や事故等については、保険の適用外となります。また、それらの怪我や事故については、すべて参加者の自己責任となります。
・適用要件を満たしたときには、保険会社より約定した金額が支払われますが、それ以外の補償については参加者各自の自己負担となります。
※保険の加入手続については、参加確定者に対して、後日ご案内いたします。

③安全管理及び健康管理について
・担当職員は事前に申し出のあった参加者の情報を基に、活動中の安全管理や健康管理に努めて参りますが、ご家庭における事前の健康管理には十分気を付けてご参加ください。
・担当職員の指示やルールに従わずに起きた事故や怪我、また、当事業が提供しない食品でアレルギーを発症したとき、事前に申し出のないアレルギーや疾患等に起因する事故が生じたときは、すべて参加
者の自己責任となります。
・万が一参加者が怪我をしたときは、担当職員の判断により、応急処置したのち病院に搬送する、あるいは救急搬送を要請する場合がございます。

④肖像及び個人情報について
・活動中の様子を撮影し、清瀬市ホームページや参加者制作物等の広報に掲載させていただく場合がございます。肖像（写真や動画等）及び個人情報（住所や電話番号、配慮事項等は除く）を広報媒体として
利用することを承諾願います。
・承諾後の掲載中止も対応いたします。その場合、活動開始前に必ずご連絡願います。

⑤個人情報の取り扱いについて
・登録申込書に記載の個人情報は、ＪＬＣの活動でのみ取り扱います。また、年度終了後は、清瀬市の文書取り扱い規程に則り破棄いたします。

児童・生徒
氏　名

上記記載の内容に同意のうえ、清瀬市ジュニアリーダーズクラブへ申し込みをします。

令和６年４月～

学　年

令和６年４月～

在学校名
　　　　年　


