
＊ 本申告書と併せて、主治医の意見書を提出してください。
＊ 申告内容について、市からお問い合わせをさせていただく場合があります。あらかじめご了承ください。

平成　　　年　　　月　　　日

＊ 別紙の記入例を参考の上、保護者の方が事実のとおりにご記入ください。

＊ 保育を必要とする時間の内容が分かるように記入してください。
＊ スケジュールが固定的でない場合は、平均または直近の1週間のスケジュールを記入してください。

15:00

日

8:00

土金

≪看護・介護スケジュール≫

9:00

10:00

7:00

時間

11:00

12:00

13:00

14:00

16:00

18:00

17:00

火 水 木月

20:00

21:00

19:00



看護・介護スケジュール（記入例）

＊ 本申告書と併せて、主治医の意見書を提出してください。
＊ 申告内容について、市からお問い合わせをさせていただく場合があります。あらかじめご了承ください。

＊ 別紙の記入例を参考の上、保護者の方が事実のとおりにご記入ください。
＊ スケジュールが固定的でない場合は、平均または直近の1週間のスケジュールを記入してください。
＊ 保育を必要とする時間の内容が分かるように記入してください。

21:00

20:00

19:00
入浴介助 入浴介助 入浴介助

衣服の着脱介助 衣服の着脱介助 衣服の着脱介助
18:00

17:00
食事介助 食事介助 食事介助

16:00
ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽへ送り

15:00
散歩の付き添い

掃除・整頓
14:00

月曜日と同様 火曜日と同様 水曜日と同様 水曜日と同様
13:00

食事介助 食事介助

12:00
通院の付き添い 買物の付き添い

11:00

衣服の着脱介助 ﾃﾞｲｻｰﾋﾞｽへ送り 衣服の着脱介助
10:00

衣服の着脱介助
9:00

食事介助 食事介助

8:00
食事介助

7:00

≪看護・介護スケジュール≫
平成 ２７ 年 ４ 月 １ 日

時間 月 火 水 木 金 土 日


