
※コピーをしていただくなどして毎回ご提出ください
園⻑印 担当印

利⽤⽇   ⽉   ⽇（   ）  迎えに来る⼈
利⽤予約時間 時  分〜  時  分  ⽗ ・ ⺟ ・ その他（        ）

申請児名
フリガナ ⽣年⽉⽇    年  ⽉  ⽇

名前 （  歳  ヶ⽉） 男 ・ ⼥

保護者名

申請理由
ア 仕事 イ 緊急 ウ その他（              ）

  本⽇の居場所（           ）

本⽇の
緊急連絡先

第１連絡先 第２連絡先
名前 名前
電話（            ） 電話（            ）

健 康 ⾷ 事 睡 眠 排 便

健 康 ⾷ 事 睡 眠 排 便

＊アレルギー等で
 ⾷べてはいけないもの ない ・ ある

  ⾷品名
（                    ）

＊最近かかった病気
＊連絡事項

渋⾕東しぜんの国こども園

検温（     ）℃
機嫌（          ）
健康状態（        ）
薬 飲んで  いる・いない
（            ）

検温（     ）℃
機嫌（          ）
健康状態（        ）
薬 飲んで  いる・いない
（            ）

2023年度

＜家庭での様⼦＞

⼀時保育利⽤届出書

 ⾃宅・職場・携帯・その他(                   )  ⾃宅・職場・携帯・その他(                   )

⼣⾷時間 メニュー 寝つき時間 便をした時間 便の状態

朝⾷時間 メニュー 起床時間 便をした時間 便の状態

＜前⽇＞

＜今朝＞


