
明和町長　様

保護者名

園児名

平均的な1週間の状況を記入してください。

時間は記入しやすい時間へ書き直してください。

例 月曜日 火曜日 水曜日 木曜日 金曜日 土曜日 日曜日

介護の場合

病院送迎

※記載に虚偽があった場合、入所（継続）申請及び認定は無効となります。

　在園者は退園となる場合があります。

お風呂介助

夕食準備

夕食介助

朝食準備

朝食介助

昼食準備

昼食介助

身辺掃除

トイレ介助

16:00

17:00

18:00

19:00

20:00

12:00

13:00

6:00

14:00

15:00

8:00

9:00

10:00

11:00

令和　　　年　　　月　　　日

【1週間の状況】

7:00

介護等状況申告書


