
受付No：

担　 当：

令和２年　１月１３日

〒

  託児時間内に連絡が取れる方をご記入ください

【１番目】

  氏名： （続柄　　　）　 TEL：

【２番目】

  氏名： （続柄　　　） TEL：

機　　嫌

（例：アレルギー、脱臼、熱性けいれん、喘息　等）

名称： TEL：

  その他特記事項（お子様の気になる行為、注意してほしいこと等あればご記入ください）

　持参した物　（※玩具はこちらで用意いたします）

　　飲み物（内容物：　　　　）・着替え・タオル・オムツ・お尻ふき・その他（　　　　　　）

かかりつけの
医療機関

本日の様子

体　　温

℃

（平熱　　　　　℃）

ふりがな

ふりがな

参加者
携帯番号

下痢・普通・便秘

病　　歴

排　　泄 トイレ　・　オムツ

良  ・  否
　　　　　　　　　時間

（　  時　  分～　  時　  分）

第１8回いちのみやタワーパークマラソン

緊急連絡先

託児連絡シート

大　　便

参加者氏名

睡　　眠

参加種目

ゼッケンNo

歳
お子様氏名

住　　所

お子様
生年月日

H　 　年  　月 　 日　年齢


