
子どもの氏名 生年月日

平日利用する施設名 （電話番号）

１． ２． シフト制・不定休等の勤務によりその都度指定

休日保育登録施設

（電話番号）

（電話番号）

（電話番号）

（電話番号）

(注意)　休日保育利用登録を行った施設において、上記※印の欄に確認を受けてください。

保護者の勤務先・緊急連絡先等

【平日施設確認欄】休日保育認定状況

(注意) １　休日保育の利用開始前に、平日利用する施設において、休日保育認定の確認を受けてください。また、

　　　　勤務先等の変更、平日利用する施設の転園等があった場合は、その都度確認を受けてください。

　 　  ２　休日保育の認定の取消しがあった場合は、平日利用する施設において、取消しの確認を受けてください。

その他連絡先
（携帯等）

(株)○○

(株)△△

年　　　月　　　日

年　　　月　　　日

**-****-0000

**-****-1111

認定確認年月日

取消確認年月日 年　　　　月　　　　日

母 **-****-****

＊＊年　３月　１５日

年　　　　月　　　　日

園長の印

父 **-****-****

さかい保育園
＊＊年　　3月　20日

年　　　　月　　　　日

氏名

堺　太郎

堺　花子

続柄
電話番号

勤務先等
名称

072-＊＊＊－＊＊＊

**年**月**日

ようほこども園 072-***-***

堺　次郎

072-＊＊＊－＊＊＊

(　　火　　)

施設名 登録年月日 休日施設確認欄　※

＊＊年　　4月　　1日
さかいこども園

平日お休みする曜日 曜日

記

載

不

要

記載不要


