保育要件書類

介 護 等 に 関 す る 申 出 書
令和　　　年　　　月　　　日

福 津 市 長　　　殿

介護者の住所　　福津市

介護者の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　
児童の氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
在園名　　　　　　　　　　　　　　　　　　幼稚園
　私は、下記のとおり介護を行っており、昼間子どもの保育が出来ませんので、申し出ます。

	要介護者の氏名
（生年月日）
	　（　　　　　年　　　月　　　日）

	要介護者の住所
	同居　・　別居（住所：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	疾病又は障がい名、要介護度
	※介護保険の被保険者証（写し）、診断書、身体障害等手帳（写し）等を添付して下さい

	介護の具体的
内容
	※記入必須

	平均介護時間
	１日　　　　時間　　　　分　（　　　時　　分　～　　時　　分　）
１週　　　　時間　　　　分

	１週間の主な介護スケジュール

	　
	月
	火
	水
	木
	金
	土
	日

	午前
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	午後
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	その他特記事項
	　


