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【保護者のみなさま】けがや病気の際のお迎えや医療機関受診の御協力、いつもありがとうございます。 

以下お願いがございますので御確認ください。 

●勤務場所の連絡先や携帯電話が変更になった場合は担任までお知らせください。 

●可能な限り、連絡できる電話番号をお知らせください。（御両親の勤務先番号、携帯電話、お迎え可能な祖父母

等の御親戚等） 

※受診が必要なケガが発生した場合に、保護者の方に受診病院の決定をしていただく必要があります。また保護

者の方が同席していないと縫合等の処置をしていただけない病院もあります。体調不良時も子供たちは不安な

気持ちで待っています。今後とも御協力をどうぞよろしくお願いいたします。 


