
フリガナ 性　　　別 生　年　月　日

お子様の氏名 男　・　女 平成　　 年　 　月　　 日生

フリガナ

自宅の住所

保護者の氏名 T E L

緊急連絡先 T E L

利用時間 給食・おやつ
〇をつけください。

給食・おやつ

好きな遊び 家での呼び名

血液型 　　　　　　　　　　　　　　　型体重

ある・ない

アレルゲン：

 一人でできる 　　　　　　　　　　　　　人

 まだできない （　第　　　　　　子　）

平　　熱 　　　　　　　　　　　℃

①お子様に伝染病などの疑いがある、または37.5℃以上の熱がある場合は、お預かりできません。

②勤務先や連絡先に変更があった場合、別の方がお迎えに来る場合は、必ずお知らせ下さい。

③お子様のお迎えが予定よりも遅れる場合は、事前に必ずご連絡を入れて下さい。

④お子様が傷害を被った際は、当園が加入する保険会社の規定範囲内で補償させて頂きます。

⑤当日のご予約の無断キャンセルにつきましては、予約時間帯の保育料金全額をご負担頂きます。

上記内容に同意して契約を締結致します。

保護者氏名

ご契約にあたっての了解事項とお願い

一時保育　利用申込書
申込日　令和　　　年　　　月　　　日

 保護者から見たお子様の性格  園で特に注意してほしいこと

排   泄 兄弟姉妹

お子様の家での様子

 健康状態（注意する体質・気になることなど）

 〒

アレルギー
アレルギー

症状


