	㊙　児　童　調　査　票　川口市立在家小学校


	※クラス名簿につきましては、学校業務の都合上、ＰＴＡと共有させていただきます。都合が悪い場合は、学校までご連絡ください。

	児童
	ふりがな
	　
	男
女
	学級
	　年　　　組　　　番

	
	氏　名
	　
	
	生年月日
	平成　　年　　月　　日 生

	
	現住所
	現住所（建物名も記載）

	
	
	〒
川口市

	保護者
	ふりがな
	
	保護者連絡先
	自宅（ない場合は＼）

	
	氏名
	
	☎
	☎

	家族　含む同居人
	ふりがな
	児童との関係
	年齢
	　勤務先（電話番号の記入）
　在学校名　幼保育園名・学年・組

	
	氏　名
	
	
	

	
	　
	　
	　
	☎（　　　　　　　　　　　　　）

	
	　
	
	
	

	
	　
	　
	　
	☎（　　　　　　　　　　　　　）

	
	　
	
	
	

	
	　
	　
	　
	☎（　　　　　　　　　　　　　）

	
	　
	
	
	

	
	　
	　
	　
	☎（　　　　　　　　　　　　　）

	
	　
	
	
	

	
	　
	　
	　
	☎（　　　　　　　　　　　　　）

	
	　
	
	
	

	
	　
	　
	　
	☎（　　　　　　　　　　　　　）

	
	　
	
	
	

	緊急連絡先
	学校から保護者へ連絡する連絡先（児童の健康状態の把握、体調不良、けがの早退等）

	
	　
	氏　名
	児童との関係
	電話番号
	連絡先（〇囲み）

	
	①
	　
	　
	　
	携帯・自宅・勤務先

	
	②
	　
	　
	　
	携帯・自宅・勤務先

	
	③
	　
	　
	　
	携帯・自宅・勤務先

	
	④
	　
	　
	　
	携帯・自宅・勤務先

	健康状態
	配慮を要することのみ


	入学前の経歴
（１年生のみ記入）
	平成・令和　　年　　月
	幼稚園　　　

	
	～　平成・令和　　年　　月
	保育園（所）

	家庭の教育方針
将来の希望等
	　

	担任・学校への
要望等
	　


	児童氏名
	
	（　　　）①下の子の学級に移動
（　　　）②在家小に一人のみ
（　　　）③在家小兄弟姉妹　有（　　　　人）本学級の児童が下の子
（　　　）④在家中に兄弟姉妹　有



児童引き取り票「引渡引取訓練」や「震度５弱以上の地震」等災害時に使用。
（住所・電話番号について表面と同じ場合は「同様」表面と異なる場合、新規の場合は記載　）
	引き取りサイン
	引き取り者
	続柄
	氏名
	迎えに来る
までの時間
	住所　
在家中生の場合は学年・学級も記載
	電話番号☎

	引取①
	引取②
	引取③
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	第１（必須）
	
	
	
	
	☎

	　
	
	
	第２（必須）
	
	
	
	
	☎

	　
	
	
	第３
	
	
	
	
	☎

	　
	
	
	第４
	
	
	
	
	☎

	　
	
	
	第５
	
	
	
	
	☎


※保護者の責任のもと、引き取り可能な方（中学生以上、身内でなく友人も可）を記載する。
※「迎えに来るまでの時間」…普段いる自宅または、勤務先からの時間。
※引き取り票に記入していない者への引き渡しは行わない。自宅周辺拡大図

※各家庭で「児童引き取り票」を転記する。

学校から自宅までの略図
下記の図に自宅を赤で〇をつける。
右の□にその周辺の目印となる所を拡大して記載する。
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