
様式第１号（第６条および第８条関係） 

                        令和  年   月   日   

 

守山市産後ケア事業利用（延長利用）申請書  

 

 守山市長  あて  

 

申請者  

住所  

                   氏名               

生年月日      年   月   日生  

                   電話  

 

守山市産後ケア事業実施要綱第６条および第８条の規定により、下記のとおり

申請します。  

個人情報保護に関する説明書を読み、同意したうえで利用を申し込みます。  

 

記 

申請の種類 □ 新規利用        □ 延長利用 

利用者 
氏名
ふりがな

 
 

（旧姓        ） 
生年月日    年  月  日生 

住所  

子の状況 

氏名
ふりがな

 
 

（旧姓        ） 

出生した 

医療機関 
 

出生日    年   月   日生（第   子） 

退院（予定）日    年   月   日 

出生週数     週   日 出生体重      ｇ 

申請理由 

１ 出産後の身体的な回復に不安がある 

２ 育児について不安がある 

３ その他、日常生活において不安がある 

４ その他（                             ） 

利用サービス 

および利用日 

宿泊サービス 令和  年  月  日から令和  年  月  日まで（  泊） 

デイサービス 令和  年  月  日 

訪問サービス 令和  年  月  日 

希望施設名 第１希望          第２希望 

緊急連絡先 氏名
ふりがな

        （続柄  ） 電話番号  



同意欄 

・申請書の内容について、守山市産後ケア事業実施施設に提供する

ことおよび利用者の健康状態等について実施施設が市に情報提供す

ること。  

・利用者の都合により日程を変更・中止する場合において、利用開

始日の前日の正午を過ぎた場合は食費、宿泊費相当分の費用を守山

市に支払うこと。  

上記について、同意します。  

 

署名               

 


