
 

利 用 規 約 
 
 

 お預かり時に 37.5℃以上の熱がある場合、伝染病の疑いがある場合はお断りさせていただき
ます。 
又、体調不良、発熱した場合は保護者の方にご連絡いたしますので早めのお迎えをお願いい 
たします。 

 
 伝染病の場合は治癒証明等の提出をお願いすることがありますのでご協力下さい。 

 
 投薬は原則として行なっておりませんが、どうしても必要な場合はご相談下さい。 

 
 万が一の事故等に備え保険加入しております。細心の注意を払っておりますが、補償は託児
ルームが加入している保険会社規定範囲内となります。 

 
 母子手帳、保険証、年 2回コピー提出をお願いいたします。 

 
 月極め保育料は毎月指定日にお納め下さい。お支払い期日を過ぎてのご入金は延滞料金が別
途発生いたします。 

 
 ご住所、勤務先など申し込み書内容に変更があった場合は必ずご連絡下さい。 

 
 アレルギー、喘息等をお持ちのお子様は申込時に必ずお知らせ下さい。その際、なるべく詳
しい症状や注意すべき点もお知らせ願います。 

 
 完全予約制となりますので、キャンセルや時間変更の場合は早めのご連絡をお願いいたしま
す。当日ご予約開始時間を過ぎてご連絡が無い場合はキャンセル料としまして、ご予約時間
分の半額料をお支払い頂く事になりますのでご注意下さい。 

 
 お迎えの方が変わる場合は必ずお知らせ下さい。 
ご両親以外の方が送迎の場合、身分証明のご提示や署名をお願いすることがございます。 

 
 貴重品、おもちゃはお持ち込みされませんようお願いいたします。 
当託児ルームでの持ち物紛失、破損した場合の責任は負いかねます。 
持ち物にはすべて記名をして下さい。 

 
 
 
上記内容に同意し、署名・捺印をお願いいたします。 
 
平成     年    月    日 

 
保護者 
 
  住 所 
                                          
 
  氏 名 
                                          
 

託児ルーム ビスケット     
  群馬県高崎市田町９７－１    

TEL ０２７－３８６－２５９０ 
 

代 表 石坂 佐知 印 


