
“LIFESTYLE RENOVATION” Hearing Form
STEP1. 現在の生活

家族プロフィール ご記入日 年　　 月　　日

氏　名

子供に願う事

夫　婦

親（同居など）

気に入ってるところ

改善したいところ

家族共通の趣味

ペットの有無

ペットの飼育場所

家族と過ごす時間

家族の過ごし方

家族一緒の食事の頻度

年齢
（学年） 職　業 趣味・好きな事・習い事

歳

歳

歳

歳

歳

歳

家
族
構
成

共
通
嗜
好

食
事
の
ス
タ
イ
ル

家
族
の

平日　週（　　）回

平日 休日
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休日　週（　　）回

朝食

無有（　　　　　　　）　

居室内（　　　　　　　）　 屋外（　　　　　　　）　

その他（将来的に　　　　　　　　を飼いたい）

昼食 夕食

朝食 昼食 夕食

コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン

家
族
と
の

現
在
の
お
住
ま
い


