第53回慢性疼痛学会　託児所利用申込書
ご記入日　令和　　年　　月　　日
	お子さまの
お名前
	フリガナ
氏　名
	男・女
	　　　　歳　　　　か月
（　　　年　　月　　日生）

	保護者の方のお名前
	フリガナ
氏　名
	続柄
	緊急連絡先（携帯電話）


	ご利用日時
	　　　月　　　日（　　）　　　時　　　分～　　　時　　　分

	
	　　　月　　　日（　　）　　　時　　　分～　　　時　　　分

	
	　　　月　　　日（　　）　　　時　　　分～　　　時　　　分

	 アレルギー
既往症など
	有　・　無
(　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　)

	ミルク・離乳食など
	＜ミルク＞１回　　　　CC（　　　時間おき）
＜離乳食＞　　　　　時頃

	排　泄
使用トイレ
	おむつ　トレーニング中　パンツ　一人でできる　できない　声をかける
トイレについて…和式・洋式・どちらでも（　　　　　　　　　　　）　　

	普段の体温
	　　　　　　　度

	お昼寝
	　有　・　無
	有の場合　　　　　時頃から（　　　　　時間くらい）

	 好きな遊び
 ・物など
	

	 日常の保育
	　家庭で保育　　集団保育　　　その他（　　　　　　　　　　　　）


	  連絡事項
	（性格・行動の特記事項・気をつけてほしい事など）



【個人情報の取り扱いについて】
※ご記入いただく情報につきましては、託児業務の基本情報として収集させていただきます。上記の業務範囲を超えての使用は一切致しません。
