
令和  年  月  日 

 

保 護 者  様 

 

豊橋市教育委員会 

 

 

独立行政法人日本スポーツ振興センターへの加入の確認について 

 

 

 先の学校では、独立行政法人日本スポーツ振興センターへ加入されており、本学校で

も引き続き加入をしていただく確認をしますので、きりとり線以下を学校へ提出して下

さい。 

 なお、本年度分の掛金につきましては、先の学校で支払われていますので必要ありま

せん。 

 

 

きりとり線 

 

令和  年  月  日 

 

 

豊橋市教育委員会 教育長 様 

 

 

第  学年     組 

 

生 徒 名             

 

保 護 者 名           ○印  

 

 

 

 私は、独立行政法人日本スポーツ振興センターに加入していますので、これに伴うす

べての事務を豊橋市立吉田方中学校長に委任することに同意します。また、医療費助成

制度を利用し、窓口での自己負担がない場合は、災害共済給付金の医療費（４/10）か

ら、医療費助成制度利用分（３/10）を差し引いた額を受け取ることを承諾します。 

 


