児 童 引 渡 カ ー ド  　　　　　　　　令和６年度

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　新見市立刑部小学校
     太線の内側を記入してください。
	引渡を受ける児童（上の学年からお書きください）
	引渡時刻

引渡者
	訓練時記入

月   日

	年
	氏

名
	
	生年月日
	平成　　年　　月　　日
	：

（　　　）
	：

（　　　）

	年
	氏

名
	
	生年月日
	平成　　年　　月　　日
	：

（　　　）
	：

（　　　）

	年
	氏

名
	
	生年月日
	平成　　年　　月　　日
	：

（　　　）
	：

（　　　）

	分　　団

通　学　班
	
	
	担当教員
	

	
	
	
	
	


	児童を受け取りに来られる方
	受取に来られた方に○を付ける
	訓練時記入

○を

付ける

	
	氏　　名
	続柄・電話
	
	

	保護者
	
	電話
	
	
	

	
	
	電話
	
	
	

	保護者の

指定する

受取人
	
	続柄
	
	電話
	
	
	

	
	
	続柄
	
	電話
	
	
	

	緊急連絡先

（連絡順）
	①
	℡
	連絡した場合は，

時刻・氏名を記入

	
	②
	℡
	

	
	③
	℡
	時刻  　　　  ：

連絡先  （　    　　）

連絡者  （　    　　）

内容

	連　絡

引継事項

その他
	
	

	
	
	


