
 

 

産後ケア入院同意書 

 

サンタクルス宝塚産後ケア入院をご利用にあたり、以下の内容にご同意いただきたくお願い

申し上げます。 

1.利用時間は 11：00～翌日 11：00 までです。  

2.スイートタイプのお部屋となります。日曜・祝日でも料金は変わりません。 

同伴入院の場合はサンクチュアリのお部屋限定となります。 

部屋代：サンク S はプラス 10000 円 

       サンク SS はプラス 14000 円 

       サンク SSS はプラス 19000 円 

  希望している部屋が満床の場合は別のランクの部屋になることもあります。 

3.同伴者の院内の食事提供を希望される方は以下の料金になります。  

入院時に食事提供の有無の確認をいたします。入院中の途中キャンセルはお断りしてお

ります。 大人同伴や上のお子様の食事料金： 

未就学児は朝食 880 円・昼食 1210 円・夕食 1870 円 

大人（小学生以上）は朝食 1870 円・昼食 2970 円・夕食 3300 円 

4.児の怪我や事故に関しましては一切の責任を負いかねます。  

5.アルコールの持ち込みや飲酒での来院は固くお断りいたします。  

6.利用前に発熱や風邪症状などがある場合は日程の調整をさせていただきます。  

7.入院時に母子の発熱などの体調不良を認める場合、産後ケアを中止させていただきます。

また、中止した場合でも 1 泊分の宿泊として料金が発生いたします。  

8.産後ケア利用中の医療行為の対応はいたしかねます。  

9.当院は分娩施設と並行して産後ケア事業を行っているため、お母様方にはご自宅での赤

ちゃんとの生活ができることを目標に母児同室としております。  

 

 

 

   年    月    日  

Ladies & Maternity Clinic SANTA CRUZ TAKARAZUKA 宛  

 

私は上記内容を承諾した上で、産後ケア入院を希望します。 

 

ご本人様氏名：                             ㊞ 

ＴＥＬ： 

http://www.yoshida-lm.gr.jp/index.htm

