
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　申請日　　　　　令和　　　　　年　　　　　月　　　　日

　　　　　　　　　　　　　住所

申請者　　　　　　　　 電話

　　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　名前　　　　　　　　　　　　　　　　　　お子さんの愛称（　　　　　　　　　　　　　　　　　）

お子さんの　　　　　　性別

　　　　　　　　　　　　　生年月日　　　　　　　　年　　　　月　　　　日　　（　　　　　　歳　　　　　ヶ月）

　　　　　　　　　　　　　好きな遊び

よろしければ以下の質問にお答えください

○この事業をどこで知りましたか？

　　　　　□保育園見学　　　　

　　　　　□乳児健診時　　　　　□墨田区役所ホームページ　

　　　　　□その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

○保育園のどんなサポートを利用したいですか？

　　　  　□育児相談

　　　　　　　　□生活習慣　　（睡眠・授乳・離乳食・偏食・ トイレトレーニング・おねしょなど）

　　　　　　　　□発育・発達　（人見知り・だだこね・指しゃぶり・歩行の遅れ・言葉など）

　　　　　　　　□育児方法　　（ほめ方・叱り方・遊具の与え方など）

　　　　　　　　□その他　　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　　　　□身体測定

　　　　　□親子で一緒に保育園の見学や体験

           □給食体験　　（※アレルギー食等の個別の対応はしていません。離乳食は保護者の方の試食となります。）

　　　　　□子育てに関する情報の提供

○その他、心配な事や知りたいことがありましたらご記入ください

※他園にも登録している場合は、園名を記入してください

◆利用対象者　　　　墨田区在住で、在宅で子育てをしている０歳児から就学前のお子さんのいる家庭

◆事業内容　　　　　園によって対応できる内容が異なります。

◆登録期間　　　　　１年毎の更新になります。（３月３１日まで）

登録 解除

　　年　　月　　日 　　年　　月　　日

　　　　　　　　　担当印

「子育て安心ステーション事業」登録申請書

 
　　　　　　　　　　　　　　　　保育園

(                           保育園 )


