
パルテノン多摩 こどもひろば OLIVE 一時保育ヒアリングシート 

※保育当日に、事務室窓口へご提出ください。            事務処理欄 

利用日時・時間 令和  年  月  日（  ）   時  分 ～  時  分 

計   時間 

ﾌﾘｶﾞﾅ 

お子さんの名前 

 男 ・ 女 

生年月日・年齢 平成・令和   年   月   日 （   歳   か月） 

体温     度   分 （測定時刻：   時   分 頃） 

直前の食事    時   分 頃 （内容：                  ） 

今日の排便 あり（ 軟 ・ 普 ・ 硬 ） ・ なし 

弁当・間食（ある場合のみ） 内容：                  食べる時刻：   時頃 

昨夜の睡眠時間 夜：     時    分 頃 ～ 朝：   時   分 頃 

今日のお昼寝 した（   時   分頃 ～   時   分頃） ・ していない 

※保育中に眠くなる可能性   高 ・ 低 ・ ほぼなし 

好きな遊びやうた  

おうちでの呼び方  

今日、特に気にかけて 

ほしいこと 

 

 

■お迎えに来る人について 

名前（ﾌﾘｶﾞﾅ）： 続柄： 電話番号： 

■緊急連絡先（万一のケガや発熱等の場合にお電話します。保育中に連絡がつく人をご記入ください） 

名前①（ﾌﾘｶﾞﾅ）： 続柄： 電話番号： 

保育中、主にどこにいらっしゃいますか？ 

ﾊﾟﾙﾃﾉﾝ多摩（室名：       ）・ 多摩ｾﾝﾀｰ駅周辺ｴﾘｱ ・ その他（          ） 

名前②（ﾌﾘｶﾞﾅ）： 続柄： 電話番号： 

保育中、主にどこにいらっしゃいますか？ 

ﾊﾟﾙﾃﾉﾝ多摩（室名：       ）・ 多摩ｾﾝﾀｰ駅周辺ｴﾘｱ ・ その他（          ） 

＜OLIVE スタッフ使用欄＞                   記入者： 

食事： 

 

排泄： 

 

睡眠 

 

その他： 

 


