
　　令和　　年　　月　　日

一時保育の利用について、下記のとおり申込みます。

現住所

氏　名

年   齢

歳

☆申込理由（該当する番号に〇印をつけ具体的理由を下記に記入）

１　家庭外労働　　２　家庭内労働　　３　病気　　４　病人の看護 ・ 介護　　５出産

６　職業訓練　　７　就学　　８　災害 ・ 事故　　９　冠婚葬祭　　１０　習い事

１１　体験入所　　１２　その他

☆同居家族の記入欄（申込児童を除く）

続　柄 年　齢 性　別

緊急時医療行為が必要に成った場合かかりつけ医院・総合病院等

かかりつけ医院　（　　　　　　　　　　　　　　　）

総合病院　 　　（   　　　 　　　　　　　　　　）

職 業 及 び 勤 務 先

非定型　・　緊急　・　私的

保育園長　様

   平成 ・ 令和　　　　年　　　月　　　日

  (     )

  (     )

  (     )

健  康  状  態

健　　・　　弱

ふ り が な

児 童 氏 名

生年月日

保
護
者

幼保連携型認定こども園
太子保育園

　令和　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日

　◆曜日   （月 ・ 火 ・ 水 ・ 木 ・ 金 ・ 土）

　◆平日　　午前　　時　　分 ～ 午後　　時　　分（土曜　　時まで）

一時保育利用申込書

氏　　　名

自  　 宅

緊急連絡先

携 　  帯

性     別

利  用  す  る
期 日　・　曜 日

男  ・  女



※ この調査票は、申込み児童の成育経過や健康状態について記入してください。
ふりがな 健康状態
児童氏名 調査日

☆妊娠から乳児期（１３ヶ月）までの成育経過について

 ① 妊娠中、何か異常がありましたか   はい（      ）・いいえ（     ）
 ② 分娩中、何か異常がありましたか   はい（      ）・いいえ（     ）
 ③ 新⽣児の時、何か異常がありましたか   はい（      ）・いいえ（     ）
 ④ 出⽣時の状況   ⾝⻑（    ）㌢・体重（    ）㌘
 ⑤ 哺育状況   ⺟乳栄養・⼈⼯栄養・混合栄養
 ⑥ ハイハイをしましたか   はい ・ すこしだけ ・ いいえ
 ⑦ ひとり歩きをしたのはいつ頃ですか     （     ）ヶ月頃
 ⑧ 単語を話したのはいつ頃ですか（ママ・わんわん等）   （     ）ヶ月頃 

☆現在の成育状況について

 ⑨ 朝は何時頃起きますか 午前   時   分頃
 ⑩ 食習慣について 朝食   時   分頃 ︓ ⼣食  時  分頃

きちんと食べる・食べたり食べなかったりする・食が細い
好きなもの（                 ）
嫌いなもの（                 ）
アレルギー  ある（        ） ・ ない

 ⑪ 排泄について オムツ ・ パンツ
規則的（     時頃） ・ 不規則

 ⑫ 午睡はしますか はい（入眠⽅法︓⼀⼈で寝る・抱っこ・おんぶ ）・ いいえ
 ⑬ 就寝時間 午後  時   分頃

⼀⼈で寝る ・ 添い寝する
 ⑭ 情緒について 強情 ・ 泣き虫 ・ 神経質 ・ やさしい ・ 明朗

活発 ・ 気が弱い ・ 素直 ・ 潔癖 ・ すねる
その他（            ）

 ⑮ 既往症 はしか ・ 水ぼうそう ・ 風疹 ・ 百日咳 ・ おたふくかぜ
熱性けいれん ・ 脱臼 ・ その他（           ）

 ⑯ 受けた予防接種 MR ・ 水ぼうそう ・ 四種混合
日本脳炎 ・ おたふくかぜ
その他（            ）

 ⑰ 保育園に気をつけてほしいこと、育児で心配なこと
（                        ）
（                        ）

☆健康状態について   健康 ・ 弱
 健康上、特記すべき状態または注意事項
 （                                        ）

健康状態調査票

令和   年   月   日


