
新規 ○

追加 ○○学区子ども会連絡協議会

該当に「〇」表示を記入願います。

種別

人数 30 名 58 名 3 名 4 名 28 名 123 名

#REF!

金 額 73,800 円

■新規加入

■追加加入

会  費  内  訳  書

年　　　月　　　日

（市子連様式４）

福山市子ども会育成協議会  会長  様 

高校生 大人

学区番号

学区名

加入者情報の追加登録後、本用紙に【共済掛金等報告書（共済様式06)】を添付の上、会費を
事務局へ持参してください。事務局へ納入した日の翌日０時から補償が適用されます。(夏季休
暇・年末年始等を除く）

◎会費　600円/人（内訳：市子連200円/県子連330円/全子連70円）

下記の通り、会費を納入します。（新規は振込み）

小学生 中学生幼児 合計

会長名

本用紙に【共済掛金等報告書（共済様式06)】を添付の上、事務局へ提出してください。提出
期限までにネット入力を完了し（行事は5/31まで）、振込期限までに振込手続きを完了する
ことにより、４月１日０時から補償が適用されます。

人数を入力すると自動計算されます。

記入例

追加加入の場合は、累計ではな
く追加で加入される人数をご記
入ください。

※手書きで可

追加加入について、登録後はできるだけ速やかに納入手続きをお願いします。


