
へいわこどもクリニック 

クリニックキャンプのおしらせ IN摩耶山 
とき：7月 31日～8月１日 
ところ：兵庫県	 神戸自然の家 
日程：7/31	 	 	 	 	 	 	 	 8/1 
6：30	 集合	 	 	 	 	 	 	 6：30	 起床・体操  
7：00	 出発	 	 	 	 	 	 	 7：30	 朝食  

10：00	 登山	 川遊び	 	 	 9：00	 カヌー  
12：00	 途中お弁当	 	 	  12：00  昼食  
16：00	 山頂～自然の家	  13：30	 出発  
16：30	 夕食づくり	 	 	 	 お楽しみ企画  
20：00	 天体観測	 	 	 	  18：00	 クリニック着  
21：00	 就寝	 	 （詳細はホームページをみてね）  
●参加費用：1 万 3 千円（保険込み） 
●参加人数：40 名（小学 3 年生以上のこども） 
●申込締め切り：7 月 14 日※定員になり次第締切 
●申し込み方法：参加申し込みをクリニックへ 
●保護者説明会：7 月 21 日	 14-15 時	 研修室 
★説明会当日保険証のコピーと参加費をご準備 
ください	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 清流で川遊びを企画しています。 

 

第 4 回	 へいわこどもクリニックキャンプ	 参加申し込み  

� 参加児童名	（	 	 	 	 	 	 	 	 	 ）	 男	 	 女  生年月日	 平成	 	 	 	 年	 	 	 	 月	 	 	 	  
	 �	 食べ物のアレルギーはありますか？（ある・なし→食物名：	 	 	 	 	 	 	 	 	 ） 
	 �	 定期的に内服している薬はありますか？（ある・なし→薬：	 	 	 	 	 	 	 	 	 ） 
	 �	 集団生活で考慮してほしいことなどがあればご記入ください。 
	 	  
 

	  
裏面の参加に関する説明を理解し、クリニックキャンプに参加します。  
保護者氏名：	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 香川医療生活協同組合  
住所	 ：	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 へいわこどもクリニック  
TEL（緊急用）：	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 高松市栗林町 1-4-11 
メールアドレス	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 TEL（087）835-2026	 FAX（087）835-2027 
 

1泊 2日 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
保護者様へ  
1．野外での活動には、常にアクシデントの起こる可能性があります。主催者は安全の確保すべてにお
いて最優先にしますが、参加者も「自分の身は自分で守る」を心がけて活動してください。  
2．活動中の発病や、本人の不注意によって生じた事故については、緊急の対処など、誠心誠意努力し
ますが、主催者は責任を負いかねます。  
3．今回のキャンプでは、不測の事態に備えて障害保険に加入しますが、万が一、事故がおきたときに
は、当該等保険の範囲内での保障になります。  
※撮影した写真が当院のホームページに掲載されることがあります。  
※閲覧用のパスワードは当日おしらせします。  
 


