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学校給食　一郎
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尼崎市会計管理者
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給食費

同　上

学校給食　太郎（●●小学校●年）
ガッコウキュウショク　タロウ

㊟児童・生徒氏名
　学校名・学年をご記入下さい。
　小学校入学前の場合には「新１年生」
　とご記入下さい。

㊟児童・生徒氏名
　学校名・学年をご記入下さい。
　小学校入学前の場合には「新１年生」
　とご記入下さい。

㊟30にチェック
　「給食費」とご記入下さい。
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