
■時 間：13：30～15：３0

■場 所：柳井市保健センター

■対象者：4～7か月頃の乳幼児の保護者

■定 員：9組（先着順）

■持参物：母子健康手帳、バスタオル

■月 日

❁申し込み・問い合わせ先❁

柳井市こどもサポート課

TEL：0820-22-2111（代表）

0820-22-8705（保健師直通）

日程 対象年月日

令和7年5月13日（火） 令和6年10月～
令和7年1月生まれ

9月9日（火） 令和7年2月～5月生まれ

令和8年1月16日（金） 令和7年6月～9月生まれ

※予約が必要です。

※日程や内容を変更する場合がございます。予めご了承ください。

■内 容
栄養士の話
離乳食の

進め方・与え方

保健師の話

乳幼児期から

のお口ケア


