
年　　　　月　　　　日

あいわこども園長　様

住 所　　静岡市

申込者 氏 名
(保護者)

電 話

次の児童について、一時保育・誰でも通園を申し込みます。

（対象児童との）

続　柄 性　別 年　齢

本人

（対象児童との）

続　柄

　短時間・断続的勤務　職業訓練　就学等

　傷病　　災害・事故　　出産　　看護・介護　　冠婚葬祭　　その他社会的理由

　私的な理由（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　　　　年　　　月　　　日（　　　）　　　　：　　　～　　　：

　　　　　年　　　月　　　日（　　　）　　　　：　　　～　　　：

　　　　　年　　　月　　　日（　　　）　　　　：　　　～　　　：

　　　　　年　　　月　　　日（　　　）　　　　：　　　～　　　：

　　　　　年　　　月　　　日（　　　）　　　　：　　　～　　　：

（申込者と同じ場合は「同上」でも可）

 １　父 氏 名

 ２　母 住 所

 ３　その他（関係：　　　　　　　　） 電 話

　　

備　　考

 ウ　私的理由等

 イ　緊急・一時的

 ア　勤務形態等

給食： あり ・ なし

給食： あり ・ なし

給食： あり ・ なし

給食： あり ・ なし

給食： あり ・ なし

連　絡　先

特記事項

主な送迎者

電話番号

氏名緊急時
連絡先 所在地

（申込者と同じ場合は
「同上」でも可）

計　　　　時間

計　　　　時間

計　　　　時間

計　　　　時間

園
記
入
欄

利用申込書
こども誰でも通園制度

一時保育

利用日時④

利用日時⑤ 計　　　　時間

対
象
児
童

対
象
児
童
の
同
居
家
族

申
請
理
由

利用日時①

利用日時②

利用日時③

氏　　名 生　年　月　日

氏　　名 生　年　月　日 職　業 ・ 勤　務　先


