第１号様式（第４条関係）

	整理番号第　　号
	京都市週末里親登録申込書
	受付　　年　　月　　日

	（あて先）

京都市　　児童相談所長
	申込者住所　〒

　　　電話
	申込者氏名

　　　　　　　　　　　　　

	住所以外の連絡先

	家族構成
	氏名
	続柄
	性別
	生年月日
	職業・学校等
	健康状態その他特記事項

	
	
	本人
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	申込動機



	希望児の性別
	男 ・ 女 ・ 問わず
	希望児の年齢
	歳～　　歳 ・ 問わず

	週末里親可能期間
	平日　　週末　　正月　　春休み　　夏休み　　その他（　　　　　）

	住居形態
	自家 ・ 借家
	住居構造
	一戸建 ・ 連棟住宅 ・ その他（　　　　　　）

	間取り
	室数（　　室）・畳数（　　　畳）・建坪（　　坪）・敷地（　　坪）
	結婚年数　　　　年

	備考


	調査者意見
	　　　　　　　　　年　　月　　日　職名　　　　　　氏名


