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≪与薬の注意事項≫ 

①薬は１回分ずつ、小分けにしてお持ちください。 

②薬を入れた容器や包袋には、必ず園児名を明記。 

③内服藥等が複数の場合には、区別できるように容器や包袋

に明記。（例 ①食前、②食後、塗り薬や目薬は時間を記載） 

④薬は与薬依頼書と共に毎朝職員に、手渡ししてください。 

⑤与薬の記録に毎朝、押印をお願いします。 

⑥押印がない場合は、与薬はできません。 

⑦心臓疾患、喘息、アレルギーなどで与薬が必要になる場合 

 には、医師の診断書の提出が必要となります。事前にご相

談ください。 

※以前に処方されたお薬は与薬できません。   

※与薬の記録として１年間使用します。 

※未記入欄がない場合はお申し出 

 ください。 

 保 護 者 氏 名 印 

緊 急 連 絡 先 
①  

②  

園児        については、主治医と相談の結果、医師の指示

により、やむを得ず園での保育時間中における与薬が必要になりま

した。つきましては、保護者の責任において、園での      に 

対する与薬を下記のより、行っていただきたく依頼いたします。   

医療機関名 
 

ＴＥＬ 

医療機関名 
 

ＴＥＬ 

与 薬 の 記 録 

日付 保護者印 薬 の 種 類 受付印 与薬印 
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