
 

                  平成２８年度版 

 

横浜市の子育て支援の一環として、市委託の医療機関併設型病児保育室です。 

病気のお子さまを、その養育者が仕事の都合や、冠婚葬祭など社会的にやむを得ない事情で家庭での育児が困難

なとき、看護師・保育士が病初期段階から保育します。 

 

 

 

 

 

 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

生後６ヶ月～小学３年生  事前登録が必要です（登録は無料です）。 

登録票をご提出いただき、その後お知らせする受付システムに登録をお願いします。 

１． 利用登録票の提出 （用紙はホームページよりダウンロードできます。２種類とも１部ずつ必要です。） 

病児保育室Ａｍｉ利用登録票（Ami 専用様式） 

横浜市病児保育事業利用登録票（第３号様式） 

＜記入上の注意＞ 正式な書類になりますので、空欄のないよう記載をお願いします。 

「緊急連絡先」の欄： 災害時児童表にもなりますので、お勤めの方は勤務先固定電話番号をお願いします。 

  保護者の携帯電話番号とは重複できませんので、ご注意ください。 

「携帯アドレス」の欄： 枠が小さいため、欄外のスペースに分かりやすくご記入ください。迷惑メールをブロックさ

れている方は解除してください。 

＜提出方法＞ 

直接保育室にお持ちいただくか、郵送・ＦＡＸにてご送付ください。お持ちになる場合は、当日に電話ください。 

２． 受付システム登録 （手順書はホームページよりダウンロードできます。） 

郵送・ＦＡＸの場合は、ご記入いただいた携帯アドレスに後日メールでＡｍｉの登録番号とシステムご利用に必要な

アドレスをお送りします。受付システムに登録をお願いします。数日してもメールが届かない場合は電話で確認く

ださい。 

 

 

小学４･５･６年生  上記の事前登録はできません。利用当日にご記入いただきます。 

小学３年までの登録は一旦削除されます。 

●定員：    ６名 

●対象疾患： 通常の外来で治療可能な病気 

                  注：麻しん・流行性角結膜炎は対象外です。 

●対象年齢： 生後６ヵ月～小学校６年生 （小学３年までを優先） 

注：小学４･５･６年生は受付方法が異なります。 

●保育時間： 月曜～金曜日 ８：３０～１８：００ 

                  注：１７：３０頃までにお迎えをお願いいたします。 

●お休み：   土曜・日曜・祝日・年末年始・臨時休業日 

●利用料：   １日２０００円 （生活保護・非課税世帯は無料） 

                  注：保育中不足になった離乳食・副食類・紙おむつ等は有料 

●食事：     症状に応じたお弁当を持参ください 



 

 

 

生後６ヶ月～小学３年生  前日から電話および受付システムにてご予約ください。 

Ａ．電話の場合 

ご利用希望の 前日（土日、祝日は除く）の朝 ８：３０～夕 方 １７：３０に電話で予約してください。 

当日利用の場合は、朝 ８：１０から、電話にて受付します。 

Ａｍｉの登録番号（診察券番号）、名前、症状などをお伝えください。空きがあれば入室確定となります。 

システムに登録されたメールアドレスに「入室が確定しました」もしくは「キャンセル待ちになりました」という内容の

受付メールが送られます。（キャンセル待ちと伝えても、その日の開室時間中に空きが出た場合は夕方のメールで

「入室が確定しました」というメールが送られます） 

Ｂ．受付システムの場合 

前 日 １８：００～当 日 朝 ８：００に予約申し込みをしてください。 

「入室が確定しました」もしくは「キャンセル待ちになりました」という内容の受付メールが送られます。 

受付メールに記載されたアドレスにアクセスすると、予約内容の確認とキャンセルができます。 

 

＜キャンセル待ちになった場合について＞ 

キャンセルが発生した場合、前 日 １８：００～２３：００と、当 日 ６：００～８：００に「入室候補になりました」というメー

ルが送られます。１５分 以 内 に記載されたアドレスにアクセスし、入室予約の確定をしてください。入室候補のメール

を受け取ってから１５分以内に操作をされない場合は自動的に次の方に順番が回りますのでご注意ください。 

＜利用不要の場合、キャンセルについて（重要）＞ 

受付メールに記載されたアドレスにアクセスすると、予約内容の確認とキャンセルができます。 

利用不要となった場合はたとえキャンセル待ちであっても、必ずシステムから当日朝７：００前までにキャンセルの手続

きをしてください。キャンセルは当日８：００までは可能ですが、キャンセル持ちをしている方に早く空きをお知らせでき

るようできるだけ速やかにお願いします。 

キャンセル忘れがあった場合、または８：３０を過ぎるキャンセルは今後のご利用をご遠慮いただくことがあります。 

またキャンセルが繰りかえされた場合は、こちらから症状をお伺いする電話をする場合があります。 

 

＜注意点＞ 

１． 隔離が必要な症状について 

原則として隔離の必要な方は、電話での予約となります。 

隔離の必要な主な病気は、風疹、水痘、おたふくかぜ、インフルエンザ、嘔吐下痢症（ロタ・ノロ・不明の場合も含

む）、ＲＳ感染症、溶連菌感染症、アデノウイルス感染症、とびひ（部位、程度によります）等です。 

上記は疑いが強い場合も含めて隔離扱いとさせていただきますので、ご予約の際にお気を付けください。 

上記以外で第４号様式に隔離が必要と記されている方も隔離としてお預かりになります。 

システムより一般でご予約を受付けた方でも、入室時の問診により隔離が必要な病気であると判断される場合、保

育室の利用状況により入室をお断りすることがありますのでご了承ください。 

２． 継続利用の場合 

ご利用された翌日は優先的にお預かりしますが、ご利用日の間が空いてしまう場合は再度ご予約をお取りいただ

き、当日のご利用状況によってはキャンセル待ちとなってしまう場合もありますのでご了承ください。休日を挟む場

合も症状が改善する可能性もあるため、ご予約を再度取り直していただいております。 

 

 

小学４･５･６年生  利用当日の朝８：３０より、電話でのみ受付します。システムのご利用はできません。 

また継続して前日からの予約はできませんのでご注意ください。 



 

 

 

利用当日に必要な書類  （用紙はホームページからダウンロードできます。） 

１． 横浜市病児保育事業利用連絡書（第４号様式） 

かかりつけ医師が記載する用紙です。用紙を置いていない医院もありますので印刷してご持参ください。 

夜間・休日診療所では記載してもらえません。ご注意ください。 

当日の朝、小泉小児クリニックでも発行可能ですが、診療開始は９：００からになります。 

お時間をいただきますことをご了承ください。 

２． 横浜市病児保育事業利用申込書（第５号様式）→ 利用初日に保護者記入 

３． Ａｍｉ専用 当日問診用紙 → 利用初日に保護者記入 

４． 食物アレルギーについて（アレルギーのある方のみ）→ 保護者記入 

 

 

 

  
 

当日は朝 ８：３０より入室を開始します。ご利用初日は、看護師、保育士の問診やご利用手続きに時間がかかり、必

要時は医師にも相談いたしますので、９：００過ぎまでお時間をいただくことがあります。あらかじめご了承ください。 

連日ご利用されている方とご利用初日の方では確認書類の量が異なるため、お時間に差が出ますので対応の順番が

前後することがあります。 

やむを得ずご両親以外の方が送迎となるとき、十分に症状を伝えていただけない場合などは、保育室から記入された

携帯の番号や職場の方に電話する場合があります。 

保育時間内であれば利用時間は短時間でも大丈夫です。 

予定入室時刻を変更する場合は、当日朝８：１０より保育室に電話ください。 

 

 

 

 

 

お迎え時は必ずインターホンを押し、お子様のお名前とお迎えの方の続柄をお伝えいただいてから自動ドアからお入

りください。保育室での１日の様子や翌日の利用の要否をお話しますので、10 分前後お時間をいただき、その後退室

となります。 

ご精算はクリニックの窓口にてお願いいたします。（木曜日はクリニックの診療時間の都合により保育室でのご精算と

なりますので、なるべくお釣りの出ないようご協力ください。） 

入室時にお聞きしたお迎え時刻を変更する場合は、電話をお願いします。 

お迎えは 17：30 頃 までにお願いしております。なお延長保育は行っておりませんので、事故などのやむを得ない事

情以外で遅刻をされた場合は、その後のご利用をご遠慮いただくことがありますのでご注意ください。  

  



   

 

 

① 横浜市病児保育事業利用連絡書（第 4 号様式）・・・・医師が記載する用紙 

② 横浜市病児保育事業利用（変更）申込書（第 5 号様式）・・・保護者が記載する用紙 

③ 当日問診用紙   （①、②、③はホームページからダウンロードできます。） 

④ 健康保険証および乳児医療証、当院診察券（お持ちの方） 

⑤ 母子健康手帳（予防接種欄の確認のため。確認が済みましたらコピーをしてお返しいたします。） 

⑥ 薬 

利用中に必要な内服薬や塗り薬等。嘔吐しやすい場合は２回分以上。 

内服時ゼリーやアイス等必要な方は、ご用意ください。 

⑦ お薬手帳 

当日、与薬依頼書に記入していただきます。内容が分からない薬は与薬できません。 

⑧ お弁当 

症状に合ったもの。市販のものでも構いません。電子レンジがあります。 

⑨ スプーン・フォーク・はし等 

⑩ 水筒（ペットボトル・マグ・コップ）等 

⑪ 粉ミルク・哺乳瓶（必要な児） 

⑫ おやつ 

症状に合ったもの、ご自宅で食べ慣れているもの。 

アレルギーのお子様については特殊ミルクやおやつなど、ご自宅で食べ慣れているものをご用意いただき、アレル

ギーについての問診表（当保育室用。ホームページよりお取りいただけます）をご記入の上ご持参ください。 

⑬ 着替え上下・下着 各２～３組程度。 

嘔吐、下痢症状のあるお子様、汗をかきやすいお子様は多めにご用意ください。 

⑭ オムツ ７～８枚、おしり拭き（必要な児） 

⑮ スーパーのレジ袋 ２枚（汚れものを入れます） 

⑯ 口・手拭きタオル計３枚 ・ 食事用エプロン２～３枚（必要な児） 

その他保育中に不足した離乳食、副食類、イオン飲料水、粉ミルク、紙おむつ等は有料となります。 

⑰ お気に入りの私物（おもちゃ等）をご持参の場合は、必ず記名の上その旨お伝えください。 

 

※全ての持ち物に名前をお書きください。（薬、ビニール袋、お弁当箱、スプーン・フォーク、衣類等）  
生生活活保保護護・・市市民民税税非非課課税税減減免免のの方方はは、、生生活活保保護護証証明明書書・・市市民民税税非非課課税税証証明明書書のの原原本本ををおお持持ちちくくだだささいい。。  

（（毎毎年年６６月月にに更更新新ととななりりまますす。。））  

 

 

 

病児保育室Ａｍｉ（アミ） 

〒２４５－００６１ 横浜市戸塚区汲沢２－９－１ 

ＴＥＬ：０４５－３９２－３０２４ 

ＦＡＸ：０４５－３９２－３０２６ 

電話は開室時間中にお願い致します 


