
ふりがな

ふりがな

氏　名

小城市立岩松小学校

　家　庭　調　査　票　　（　）年　松組　(  )番

◇緊急連絡先の記入についてお願い◇
保護者の方へ緊急に連絡が必要な時（体調がよくない時や事故・怪我などが発生した時
等）に使用します。携帯などでも結構ですが、時折電話がつながらないときがありますの
で、確実に連絡がとれる電話番号（例えば、勤務先など）も記入していただくと助かります。

児童との関係（父・母等）保
護
者

小城市小城町　　　　　　　　　　　　　　　　　　棟　　　　　号

入学前の経歴
（１年生のみ記入）

児
　
　
童

生年月日

氏　名

男
　
女 　平成　　年　　月　　日　生

現住所

平成・令和　　　年　　月～平成・令和　　　年　　月
(                         　            )  こども園・保育園・幼稚園在園

・岩松小在学児童は学年までご記入ください。
在学校や勤務先【必須】など

長子の確認等がありますので、（例）○○保育園年
長、○○中学○年、○○高校○年生などを必ずご記
入ください。

続　柄

地　区

電話番号　　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

氏　　　　　　名

連絡先２（　　　　　　　　　）　電話番号（　　　　　　　　　）

　
　
家
　
　
族
　
　
構
　
　
成
　
　
※
本
人
を
含
む

氏名　（　　　　　　　　　　　　）

   登録している　　登録していない

連絡先１（　　　　　　　　　）　電話番号（　　　　　　　　　）

小城市緊急メール

緊急連絡先



曜　日

◇お知らせ◇
この調査票は、学校運営上必要な場合にのみ使用させていただきます。
令和４年度より、毎年の記入を廃止します。１，３，５年生の時に記入し、２，４，６年生で訂正があ
れば、訂正していただく方式に変更します。

④新聞・テレビ等による報道

氏　名 写　真

承諾します…○　　承諾しません…×

令和　　年　　　月　　　日　　　　　児童氏名  【　　　　　　　　　　　　　　】
　　　　　　　　　　　　　　　 　　　　保護者氏名【　　　　　　　　　　　　印　】

種　　　　　類

①ホームページ掲載

②学校便り・学級便り掲載

③育友会広報誌「せせらぎ」掲載

氏
名
・
写
真
の
掲
載

自
宅
付
近
の
地
図

氏名　（　　　　　　　　　　　　）

児童のことで配
慮して欲しいこ
と。

※学習・生活・健康（既往症等）・給食等で配慮して欲しいことがあればお書きください。

場　　　　所

～

～

～

学校以外での
塾・習い事・社
会体育など。

塾・習い事など 時　　　間

～

　　　　　　目印になるものをご記入ください。（店・寺など）


