
託 児 室 利 用 申 込 書 
氏 名
ふ り が な  

愛 称  
性

別 

生年月日 平成  年  月  日    満  歳

おしっこ 自分でできる・いえる・いえな

授乳の有無 有・無（              

子

ど

も 

離乳食・おやつ 時頃 （              

氏 名 
（受講される方の氏名） 

 
続

柄 

会員番号 A ０ ０ ０    

講 座 名  

住 所  

保

護

者 
電話番号 

自宅 
携帯 

知らせておきたいこと 
 
 

アレルギー等（              

日 程 / / / / / / / / / / 

時 間 〜 〜 〜 〜 〜 〜 〜 〜 〜 〜 

入金日 
          

※ 領収書及び申込書は確認させて頂くことがございますので、ご持参ください。 
年  月  日 

男 ・ 女 

  ヵ月 

い 

    ） 

    ） 

 

  A 

     ） 

/ / 

〜 〜 

  


