
同 意 書

２０ 年 月 日

社会福祉法人 白浜こども園

幼保連携型認定こども園

こ ど も の 森 園 長 様

児童氏名（ ）の個人情報の取り扱いについて、下記の事項

に同意します。

[ 保 護 者 ]

住 所

氏 名 ,

１）学童クラブ通信に記載 児童氏名・行事様子写真

２）KidsViewアプリ登録（連絡帳やお知らせ配信ツール）

３）緊急連絡先 児童氏名・自宅・職場の電話番号

４）行事の様子を掲示（室内・公式HP等）

５）写真閲覧（ネット業者委託販売）

６）通年コースは1年間(年度ごと)・夏期コースは３ヶ月間が契約期間となり、

期間中の退所は出来ません

＊この件(個人情報の保護に関する法律 H17.04.01施行）に付き同意できな

い部分は、２本線で消して下さるようお願い致します。


