
保護者氏名 児童氏名　　　　　　　　    　　（生年月日　　　年　　　月　　　日）

　下記の申告内容は、[　①平均的な一週間の状況　・　②　   年     月　   日から　　  年     月 　  日の実態]  です。

月 火 水 木 金 土 日

計：　　　　　Ｈ 計：　　　　　Ｈ 計：　　　　　Ｈ 計：　　　　　Ｈ 計：　　　　　Ｈ 計：　　　　　Ｈ 計：　　　　　Ｈ

　※介護・看護の時間とそうでない時間（家事など）を区別し、具体的に記入してください。

タイムスケジュール表

　※グレーの欄は職員が記入します。

    ※状況に応じて、①②のいずれかに○印のうえ記入してください。 

１１時

１２時

１３時

１４時

１５時

１６時

１７時

２０時

２２時

２３時

２１時

１９時

１８時

７時

８時

９時

10時

２４時


