
 

 

 

 

 

様式第１号（第７条関係） 

一時保育事業利用申込書（兼）保育台帳 

年  月  日   

   多気町長 様 

申込者（保護者）        

住 所            

         （里帰り先：多気町          ） 

氏 名            

電 話            

  一時保育を受けたいので、次のとおり申し込みます。 

児 
 
 

童 

ふ り が な 
生 年 月 日 年齢 性別 緊急連絡先（電話等） 氏     名 

 
年 月 日    

 

 
年 月 日    

 

保
護
者
及
び
家
族
等
の
状
況
（
里
帰
り
先
含
む
） 

ふ り が な 
生 年 月 日 年齢 性別 児との続柄 / 職業等 氏     名 

 
年 月 日      / 

 

 
年 月 日      / 

 

 
年 月 日      / 

 

 
年 月 日      / 

 

 
年 月 日      / 

 

一時保育を必要とする理由 

□保護者の短時間・断続的勤務、職業訓練、就学等により育児

が困難(14 日を超える場合は証明書類を添付) 

□保護者の傷病、災害、事故、出産、看護、介護、冠婚葬祭な

ど社会的にやむを得ない事由により育児が困難(出産・介護看護に

よる町外からの里帰り又は 14日を超える場合は証明書類を添付) 

□保護者の育児に伴う心理的及び肉体的不安の解消 

希望保育期間 年  月  日から    年  月  日まで 

希望保育時間 時   分から    時   分まで 

希望園  

児童の送迎者 氏名 
 

電話 
  

続柄 児の 

※希望園は参考に致しますが、空きのある園に決定しますので予めご了承ください。 

 

出産・介護看護のみ 


