
雪あそびについて 

２０２２．１．彩都けいあい 

 

雪あそびの日が近づくにつれて、友達同士で雪合戦しよう！雪だるま作ろうね！と約束したり、 

雪についての絵本や写真を見る姿があちこちで見られるなど、期待に胸ふくらませ、心待ちに 

している子ども達です。 

二度目のお泊まり保育という事と、就学前の今、集団での決まりを守り「自分のことは自分で

する」ことにより、更に自分に自信がつくことと思います。引率の職員が、一人一人のお子様を

精一杯お世話させて頂きます。どうぞ、お家でも励まして頂き、２日間クラスの友達、先生と 

楽しく過ごし素敵な体験ができますよう温かく見守って下さいます様、宜しくお願い致します。 

尚、開催の有無に関しまして、バスや宿も感染症対策を施していることや外部の方との接触が

バスの運転手ならびに添乗員と、宿の方である事から、園内の環境がそのまま移動するという

認識ですので基本的には開催致します。但し、園児さんや職員で陽性者が出た場合は直前であ

っても中止となる場合もございますので、予めご留意願います。 

 

☆以前の『雪あそび』のＤＶＤを各クラスで子ども達と観て、気持ちが高まるようにしていき 

 ます。 

☆「雪あそび思い出ノート」を持って行き、沢山遊んだことを絵に描いたりして持ち帰ります。  

楽しみにしていてください。 

 

≪１月２８日（金） ＡＭ８：３０～８：４５集合（時間厳守）≫ 

○ 時間に遅れない様、子どもさんを園まで送ってきて下さい。 

○ ＳＴＡＲ・うぐいす組は各クラス、かなりや組はＤＡＩＳＹ組の部屋で担任が待っていま 

  す。朝、問診票と健康保険証のコピーを忘れずに持たせて下さい。 

（問診票を上にしてホッチキスでとめて下さい） 

 

≪１月２９日（土）の園到着予定時間は、ＰＭ３時４５分です≫ 

○ かなりや組：ＤＡＩＳＹ組前／うぐいす組：クラス前／ＳＴＡR 組：プレイルーム前  

  にて解散致しますので、余裕をもってお迎えを宜しくお願い致します。 

 

 



 
※ 園の北側道路に大型観光バスが停車します。車で送迎される場合は、駐車場を御利用 

  下さい。詰め込み駐車となりますので、途中の出入はできません。満車の際は近隣の 
  コインパーキングをご利用下さい。 
  また、園周辺道路での乗り降りや、路上駐車は固くお断り致します。 

※ 自転車は、正門横スペースに停めて下さい。 

※ お迎えの後は、駐車場の混雑等の為 速やかに引き取って頂きます様ご協力をお願い致し

ます。 

※ お見送りに関してや、長時間保育園児さんの送迎については、雪あそびの冊子７ページ 

  目を再度 御確認下さい。 

 

☆ 雪あそび出発時は、トレーナー着用となります。洗濯、準備等あるかと思いますので 
トレーナーは１月２６日（水）に持ち帰ります。１月２７日（木）は、トレーナーは使用     
せず、園内ではスモックを着用致します。 

 

● 別紙の調書は１月２１日（金）まで、問診表及び健康保険証のコピーは１月２８日（金） 

  当日の朝に提出して下さい。 

  当日の朝、担任は子どもさんを迎えるため、ゆっくりお話出来ません。 

  子どもさんの事で伝えたい事がありましたら、問診票に記入して下さい。 

 

● 健康な状態での参加が前提の宿泊保育です。薬は基本的に持たせない様、お願い致します。 
  当日に担任に申し出があったり、持参されると薬の数が多くなり、その対応に追われて   

子ども達と向き合う事が出来なくなるということにもなってしまいますので、必ず守って  

頂きます様 お願い致します。 
  ただし、喘息、アレルギー等、持病の継続治療中で、お医者様から必ず服用させるように   

言われているものに関しては、与薬依頼書に記入の上、前日までに担任にご相談下さい。 

 
● 乗り物酔いしやすい子どもさんは、薬を飲んできて下さい。 
（帰りに酔い止めを飲まれる場合も、与薬依頼書が必要です。） 

 
１２月にお渡しした雪あそびの冊子を確認し、雪あそび当日までに、もう一度チェック！！ 

して下さい。 

 

＜送迎時のお願い＞ 



  

◎ すべての物に名前が書いてありますか？ 

 下着、手袋、靴下など同じ物が多く、迷いのもとです。 

 特にスノーブーツは、必ず名前をはっきり書いておいて下さい。 

靴箱に入れますので、かかとの所に書いてあげて下さい。  

お友達などに借りておられ、名前が書けない場合は、何か目印に 

なるものを付けて下さると助かります。 

 

◎ 荷物の準備は必ず、お子様と一緒に！！ 

宿舎では、言われたものを自分で用意します。どこに何が入っているのかわからないと、 

自分自身の身の回りのことの整理ができませんので、お子様に一つ一つの袋の中身を伝え 

ながら、何度か練習させて下さい。 

また、荷物の中に余分な物を持たせないで下さい。（迷いのもととなります） 

各袋に、必ず番号数字・子どもさんの名前を書いてください。 

※ハンカチは、必ずズボンのポケットに入れて下さい。 

 

◎ スキーウェアー着脱の練習を！！ 

慣れない服に戸惑うことのないよう、着る順番やひも等、一人で出来るように、もう一度 

確認をお願い致します。（手袋、スノーブーツ、スパッツ等の着脱も含めて） 

少しでも不安は出発前に取り除きましょう。特に、スノーブーツにスパッツを取りつけるの

に手間どいますので、練習させて下さい。きちんと出来ていないと、ブーツの中に雪が   

入って濡れて冷たくなり、思うように遊べなくなりますので、宜しくお願い致します。 

手順☆その１              ☆その２         ☆その３ 

 

 

 

 

 

※おねがい…前日に各自ご家庭で、スキーウェアーに防水スプレーをして頂きます様お願い 

致します。 

  
  
  

  

 
 
  

 
 

 
 

 
 

 
  

 

 

 

 

                        

 
 
 
 

 

 
 

 大きくはっきりと 
記入をお願いします 

 

   

スパッツを

全体に伸ば

します。 
 

ズボンの上に 
スパッツを履き、 
ブーツを履き 
ます。 
 

ブーツの  
かかとにゴム
を付け、取れ
な い よ う に 
して OK！！ 
 

 



 

食事のメニューをお知らせ致します。アレルギー等で制限のある方は、担任と連絡を取り 

合う様にお願い致します。 

＜１月２８日（金）＞ 
夕食             餅つき 

盛り合わせ一皿                きなこ餅 
キャベツ、きゅうり、ゆで卵１／２ 
リンゴ１／８、エビフライ 
スパゲティー、肉団子２個 
そうめんすまし汁、ご飯、漬物 

 
＜１月２９日（土）＞ 

朝食             昼食 

キャベツ、玉子焼、ハム            カレーライス・ふくじん漬 
豆腐の味噌汁、ご飯、のり、ヤクルト

 
＜バスの中やゲレンデでのおやつ＞ 

あめ・チョコレート・クッキー・せんべい・ホットカルピス 
 

＜スキーウェアーレンタルについて＞ 

２学期に申込みされた方で、万が一取り消しのある方は、担任までご連絡をお願いします。 

レンタルスキーウェアーを申し込まれた方は、代金２､０００円を１月２１日（金）までに 

御家庭にある封筒に代金を入れ、子どもさんに持たせて頂きます様、宜しくお願い致します。 

（封筒にスキーウェアーレンタル代・クラス・名前を明記して下さい。） 

スキーウェアーは１月２４日（月）に徒歩通園児は保育室、バス通園児は降園バス、こども園園

児はこども園にてお渡し致します。降園方法を変更する場合は、レンタルウェアについても合

わせてハローシステムに入力して下さい。 

※ 同じ柄の物もありますので、自分のウェアーとわかるように、バッチや取り外しの出来る 

目印を付けてあげてください。（縫い付けてしまうものは、ご遠慮ください） 

  返す時は、洗濯をせず十分室内で乾かし、１月３１日（月）の登園時に園の方へお返し 

  下さい。忘れ物がないかも、確認して下さい。徒歩通園の方は事務所、バス通園の方は 

  朝のバス停で、こども園の方は登園時にこども園へお返し下さい。 

  返却は土曜日にして頂いても構いません。その場合はジャンパー等ご持参下さい。 

 

＜みんなで一緒に頂きま～す！！＞ 



問診表 ☆１月２８日（金）出発の朝、健康保険証のコピーと共にホッチキスでとめて 

（問診表を上にして）必ず担任まで提出して下さい。 

彩都：    組  名前                 年  月  日生まれ     

   〒    -     
住所               当日連絡先の TEL   （   ）  －       

携帯番号（続柄：  ）   －    －      
（※必ず連絡の取れるところを記入してください） 

朝の排便 しました していない 
今朝の体温    度   分 平熱   度   分 
入 浴 してもかまわない させないでほしい 
インフルエンザの予防接種 有 ・ 無 （回数：  回）（  月）（  月） 
食べ物のアレルギー 有 ・ 無 有の場合：            
薬のアレルギー 有 ・ 無 有の場合：            
今までにかかった大きな病気は？ 有 ・ 無 有の場合：病名（     ） 年 月 

◎熱性けいれんやひきつけ 有 ・ 無 
最近起こした時期 

（   年   月   日） 
◎現在服用している薬 有 ・ 無 有の場合：薬の名称

（       ） 
◎現在の体重     ㎏  
◎喘息 有 ・ 無 

◎は病院へ行く際、必要ですので必ず記入して下さい。 

  その他伝達事項 
 
 
・・・・・・・・・・・・・・・き・・・・り・・・・と・・・・り・・・・・・・・・・・・・・・ 

調書 ☆１月２１日（金）までに提出をお願い致します。 

※全ての項目に丸印・記入をお願い致します。 
 彩都：       組  名前              

夜尿 しない 時々する 毎日のようにする 

夜、排泄に起こす必要は？ な い ある（           時頃） 

ひきつけ 起こさない 時々起こす よくする 

乗り物酔い しない 時々する よくする 

メニューの中で食物アレルギー な い ある（メニュー：        ） 

その他・注意する事  



 


