
預かり保育利用申込書 

年    月    日 

認定こども園さいしょうじ幼稚園長 

蒲 池 渕 成 殿 

保護者氏名                

 

下記の期間、預かり保育の利用を希望しますので、次のとおり申し込みます。 

令和   年   月から～令和   年   月 期間申込書 

記 

園児の氏名 
 

生年月日 
 

住 所  

主に迎えに来

る人  ① 

氏名 園児との

関係 

 

主に迎えに来

る人 ② 

氏名 園児との

関係 

 

緊急時の連絡先 

1 ℡（      ）関係（    ） 

2 ℡（      ）関係（    ） 

利

用

を

希

望

す

る 

理  由 

1 家事以外の仕事に従事している 

2 出産のため（出産予定日：   年  月  日） 

3 定期的な通院をしている 

4 家族の定期的な通院介助や看護、介護をしている 

5 就学のため 

6 その他（      ） 

年月日 R   年   月   日 ～ R   年   月   日 

時 

間 

平日 
朝預かり （    ：    ）～8：30 

保育終了後～（    ：    ）まで 

土曜 （   ：   ）～（   ：   ） 

長休日 

（夏休み等） 
（   ：   ）～（   ：   ） 

※上記以外の方がお迎えに来る場合は、保護者または記入された方からの連絡が必要です。 


