
参考様式 

意見表明等支援員面接記録 

    受付番号（     ） 

  

面接日時 

場所 

日時  年 月 日（ ） 時 分 ～  時 分 

場所 

こどもの名前                   

年齢・学年 
名前           年齢・学年 

面接者職氏名 
 

こどもの 

意見の概要 

 

対応 

☐児相に連絡（日時：        ） 

☐施設（一時保護所）に伝達（日時：           ） 

☐調査員に連絡（審議希望案件）（日時：        ） 

☐その他（                      ） 

備考  


