
潮平小学校

年度 年 組 番

現住所

校区

↓優先順位の高いほうからご記入ください

連絡先１番号：

連絡先2 番号：

連絡先3 番号：

連絡先4 番号：

※学校への通学路ルートをお示しください。右側に家の付近や略図をお願いします。

※自宅に赤●で記入、登校時に利用する門に○を付けてください。

＊この調査票は１年間のみ使用し、使用後は学校で処分します

続柄：　父・　母　・　その他　（氏名：　　　   　　   　　　　　）

種別：自宅　・携帯・職場（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

続柄：　父・　母　・　その他　（氏名：　　　   　　   　　　　　）

種別：自宅　・携帯・職場（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）
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目印になる建物を入れてわかりやすく記入してください。（ネット地図貼り付け可）
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種別：自宅　・携帯・職場（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

続柄：　父・　母　・　その他　（氏名：　　　   　　   　　　　　）

続柄：　父・　母　・　その他　（氏名：　　　   　　   　　　　　）

種別：自宅　・携帯・職場（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

年齢
職業(学校名）

学年・組
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7

6
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氏名

1

家庭調査票2023

　　※本人、同居人も含めて年齢順に記入してください。　提出する児童の番号に○を付けてください。

家

族

構

成

番

号

ふりがな
続柄

4

　浜川原　　・　　潮平東　　・　潮平西　・　阿波根　・

パークタウン　・　校区外（　　　　　　　　　　　）
3

⑥



潮平小学校

年 組 番 さんについて

※お子さんの様子について、書ける範囲内で記入をお願いします。

連絡先： 曜日 月 火 水 木 金

連絡先： 曜日 月 火 水 木 金

連絡先： 曜日 月 火 水 木 金

名前またはチーム名：

　☑確認事項

① WiFi環境について

□ あり □ なし □ 導入予定（　　　　　月ごろ）

② マチコミ（お知らせや欠席連絡用のアプリ）の登録

□ 済 □ 未

③ 保護者氏名・住所・連絡先についてPTA活動の際にも利用することがあります。同意できない方はチェックをお願いします。

□ 同意しません

④ 児童の氏名や写真掲載について　あてはまる項目に☑をお願いします。

□ 掲載可（紙媒体・ホームページ） □ 紙媒体のみ掲載可（ホームページ不可） □ 全て不可

□ 掲載可（紙媒体・ホームページ） □ 紙媒体のみ掲載可（ホームページ不可） □ 全て不可

上記内容に相違ありません。 令和 年 月 日

卒園名（*1年生のみ） （　20　　　　年　　　月　　　　日　～　20　　　年　　　月　　日まで）

児童のことで担任へ

連絡・希望すること

通っているもの：　塾　・　習字　・　そろばん　・　野球　・バレー　・　バスケ　・　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

学童　・　いつもだれか家にいる　・　だれも家にいない（カギをもっている）　・　その他（　　　　　　　　　　）

通っている学童

放課後児童デイサービス

親しくしている友達

主な遊び場所

ねる時間 　　９時前　・　9～10時　・　10時～11時　・　11時～12時　・　12時過ぎ　・　決まっていない

下校

生年月日 平成　　　年　　　月　　　日

児

童

の

生

活

保護者署名（自筆）　　

ならいごとや

スポーツ活動

親からみたお子さんの

よいところ・なおしたいところ

アレルギーや疾患

項目に〇、または

記入してください
*アレルギーがある場合は別途

提出書類あり

種別
喘息　　　　アトピー性皮膚炎　　　　鼻炎　　　　中耳炎　　　　偏頭痛

食物アレルギー（食品名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

症状
じんましん　　　　　　口やのどのかゆみ　　　　　咳　　　　息苦しい

運動で誘発　　　　　アナフィラキシー（　有　・　無　）　　その他（　　　　　　　）

対処

おこづかい 　月（　　　　　　　円）　・　毎日（　　　　　　円）　・　ときどき（　　　　　円）　・与えていない

健

康

状

態

と

性

格

過去の病気や発達等

での診断（時期や内容）

顔写真：

氏名：


