
社会福祉法人裾野市社会福祉協議会
では、夜間一人で過ごす子どもたちの
居場所を開設します。主に食事の提供
を⾏い、⼦どもの育ちや⾃⽴の援助を
目的とし、地域社会での豊かな人間関
係の構築を目指していきます。    

                           
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

開 設 日：毎月第１.第３水曜日（開設日が祝日の場合は休み） 
時   間：午後６時 00 分 から 午後８時００分まで 
内  容：⾷事の提供・レクリエーション（季節⾏事） 
利 用 料：子ども（中学生以下）０円・大人 300 円（利⽤時に徴収） 
利⽤対象：⽣活保護受給世帯及び就学援助受給世帯の⼩、中学⽣ 

夜間一人で過ごすひとり親世帯の小、中学生 
場  所：裾野市福祉保健会館 2F⽼⼈福祉センター（裾野市石脇５２４－１） 
送   迎：⾃宅までのお迎えは職員が⾏う。（放課後児童教室までの迎えも可） 

ただし、帰宅時には保護者の迎えを原則とする。（困難な場合は応相談） 
送迎料⾦は無料（中学生は部活後の参加として適宜時間対応します） 

申し込み：裏⾯の申込書に記⼊し、窓⼝へ提出か郵送、または FAX にて申し込む。 
 

主催：社会福祉法人裾野市社会福祉協議会 
〒410-1117 裾野市石脇 524-1 福祉保健会館 2F 
TEL992-5750 FAX993-5909 
✉info@syakyo-susono.or.jp 



【申し込み者用】 

        裾野市みんなの家 参加申込書 

 

（福）裾野市社会福祉協議会 

会⻑ 望月 康男  様 

 

「裾野市みんなの家」に参加申し込みをします。 

 

ふりがな 

 

保護者氏名 

 

 

住    所 裾野市 

連 絡 先 

□⾃宅                             □携帯 

□E-mail 

 学校名 

 

 男・⼥ 

学年         年⽣ 

 学校名 

 

 男・⼥ 

学年         年⽣ 

 学校名 

（ふりがな） 

児童氏名 ※参加する児童名の左欄に○印 （参加の有無に関係なく兄弟姉妹の名前を記入） 

 

 男・⼥ 

学年         年⽣ 

送迎 送り→ 送迎希望・保護者対応   迎え→ 送迎希望・保護者対応 

留意事項 

食を提供するにあたり、アレルギーの 有・無 （どちらかに○） 

アレルギーのある場合 アレルギー名： 

※ 本申込書に記載される個人情報は、本会「個人情報保護に関する方針（プライバシー
ポリシー）」に基づき、本事業の運営に係る目的のみに使用し、他の目的で使用するこ
とはありません。また、申し込み受付後参加の可否、詳細⽂を本会よりご⾃宅に郵送
いたします。申し込み希望の保護者は、本申し込み書に必要事項を記入し、下記申し
込み先へ直接提出か郵送、または FAXFAXFAXFAX にて申込み。 

※ 申し込み先 〒４１０-１１０７ 裾野市石脇５２４－１  

  裾野市社会福祉協議会 ＴＥＬ９９２－５７５０ ＦＡＸ９９３－５９０９  

受付印 

 


