シッティング依頼書
年	月	日	曜日

	ふりがな
	
	ふりがな
	

	
お子様氏名
	
	
依頼者
	

	
緊急連絡先
	
　（続柄）
	
　（続柄）
	
　（続柄）

	当日の様子

	保育前の最終検温
	
	最終授乳時間
	

	保育前の体調・症状
	

	病状
	

	最終投薬時間
	[bookmark: _GoBack]
	投薬内容
	

	　　　　　　　　自宅内の備品の位置(置いてある部屋、設置場所の目印）

	救急箱
	
	母子手帳・診察券保険証・医療証
	

	抱っこ紐
ベビーカー
	
	体温計
	

	オムツ・おしりふき
	
	オムツの処理
(捨てる場所等)
	

	着替え
	
	着替え済
　衣服の置き場所
	

	空調のリモコン
	
	その他
把握すべき備品
	

	当日のシッティングプラン・お子様の嗜好について

	ミルクの時間・量
	
	ミルクの作り方
	

	哺乳瓶の消毒方法
	
	飲料の保管場所
	

	好きな遊び
	
	散歩時間・コース
	

	TV・ゲーム
の許諾・時間
	
	睡眠時間
	

	食事・食器の保管場所
	
	食事の調理法
	

	食事の残り物
保管場所
	
	食事時の留意点(TV、時間、介助方法）
	

	おやつの保管場所
	
	食後の
歯磨き・うがい
	

	就寝時の癖
	
	来訪者・電話の対応
	対応不可

	その他ご要望のシッティング
	

	その他シッターが留意すべきこと(やってほしくないこと、入ってほしくない部屋など)
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