
令和   年   月   日 

藤井学園寒川高等学校長 様 

 

                   保護者 住所                 

 

                       氏名                   印 

 

入学前の練習参加許可申請書 

 

 下記の者を貴校サッカー部の練習に参加させたいので、許可くださるようお願いいたします。 

 なお、参加については、保護者の責任において賠償付き傷害保険に加入するとともに、練習および

通学等において生徒に事故ある時は、一切の責任を保護者が負います。 

また、3月 20 日から 4月 7 日までの練習参加については、中学校長に保護者から通知をしており

ます。 

 

記 

１ 参加生徒 

（１） 生徒氏名 

 

（２） 現住所 

 

（３） 緊急連絡先 

 

（４） 卒業中学校名  （         ）立（         ）中学校 

 

２ 練習参加期間   令和 3年 3月 20日 ～ 令和 3年 4月 7日 

 

３ 加入保険の種類（こちらで記入しますので、記入しないで下さい） 

（１） 保険名 

 

（２） 保険会社名 

 

（３） 主な補償内容 

 

（４） 補償期間    令和  年  月  日 ～ 令和  年  月  日 

 

 



保護者各位 

藤井学園寒川高等学校長 

 

学校保有自動車･学校管理自動車･自家用車(指定)による 

生徒引率に関する同意書 

 

【周知事項】 

 高等学校における部活動や特別教育活動は学校教育活動の一環であるため、学校管理下

における施設を利用して行うことを原則としておりますが、活動個々の事情によっては校

外での活動を許可する場合があります。 

 その場合、生徒の安全確保のため生徒引率については公共交通機関を利用する事として

おります。ただし、施設が公共交通機関の最寄り駅から遠距離に位置している等の場合に

おいては、特別の措置として本校の学校保有自動車･学校管理自動車･自家用車(指定)に生

徒を同乗させることを認めております。運行中、万一交通事故が発生したときは、運転者

および引率教職員が負傷者の救護等緊急措置を講ずるとともに、直ちに学校や保護者にそ

の旨連絡致します。以上の内容につきご理解と同意をお願い致します。 

（期間は在学中とします。） 

 

 

藤井学園寒川高等学校長 殿 

同 意 書 

生徒引率に関する上記周知事項に同意致します。（期間は在学中とします。） 

 

令和   年   月   日 

 

生徒氏名               

 

住所                                          

 

保護者氏名              印  

 


