
 令和２年４月６日 

保護者の皆様 

昭島市立武蔵野小学校 

校 長  岡 部  操 

 

児童のみで休業期間を過ごされるご家庭の皆様  

 
日頃より本校の教育活動にご協力いただきありがとうございます。  

４月７日から５月６日まで休業期間に入ります。ご家庭によっては、仕事の都合

上、休めない方もいらっしゃるかと存じます。  

つきましては、下記のとおり、対象者を限定し、登校日以外でも学校でお子様を

お預かりしますので、該当のご家庭は学級担任までご連絡ください。  

 

記  

 

１ 対 象 

（１）小学校第１学年から第３学年までの児童で、学童に行けず一人で過ごさざる

を得ないお子様 

（２）特別支援学級に在籍している児童・生徒で、家庭で一人で過ごすことが困難

なお子様  

（３）小学校第４学年から第６学年までの児童で、真に止むを得ず家庭で一人で過

ごすことが困難なお子様 

 

２ 期 間 

  ４月８日（水）から５月１日（金）まで  

 

３ 時 間 

  午前８時３０分から午前１１時３０分まで    

※ 学校で設定した時間より延長を希望するご家庭におかれましては、お弁当

を持たせていただいた上で、午後３時までお預かりすることも可能です。

その際は、学校にご相談ください。  

 

  ４ その他 

   （１）登校する際は、学校から配布した健康記録カードを必ず持たせるようにお願  

いいたします。  

   （２）お預かりするお子様を確認するため、申込を希望される方は、本日４月６日

の午後１時３０分以降、明日７日の午後４時までの間に学校までご連絡くだ

さい。６日の電話対応時間は、午後７時までとなります。  

   

 

                           【問合わせ先】  

                             昭島市立武蔵野小学校 

                             副校長 森本 弘子 

電話 042-543-8666 

                               

 

 



預かり申込書 

 

※預かりを希望される方は、こちら側の用紙を切り取りの上、参加初日にお子様に持た

せてください。予定を変更する場合は、ご連絡ください。  

   

 ２ 預かりを希望する日にちに〇印を付けてください。登校日は、〇を付ける必要  

はありません。登校日で下校後預かり希望の場合は、その旨ご記入ください。 

 

 

 

 

      第（  ）学年（  ）組   氏名：（              ）  

   

   １ 時間内を希望する    ２ 時間外まで希望する（午後   時まで）   

 

連絡先電話番号（                      ）  

日にち  曜  

預かり希望  

〇印  

延長希望の場合（最長３時まで）  

何時まで希望か記入してください  

        ～〇：００  

4/8 水      

4/9 木      

4/10 金      

4/13 月      

4/14 火      

4/15 水      

4/16 木      

4/17 金      

4/20 月      

4/21 火      

4/22 水      

4/23 木      

4/24 金      

4/27 月      

4/28 火      

4/29 水      

4/30 木      

5/1 金      


