
基本情報①
本人紹介
	ふりがな

氏名
	愛称
	性別

男・女
	生年月日

　　　　年　　　月　　　日

	住所
	電話番号

	療育手帳
	　A　　　B　　（　　　　）種
番号（京都府第　　　　　　　号）
	身体障害者

手　　　帳
	（　　　　）種（　　　　　）級

番号（　　　　　第　　　　　　号）

	精神障害者

福祉手帳
	（　　　　　　　　　）級

番号（京都府第　　　　　　　号）
	年金手帳
番号
	


§緊急連絡先§

	順位
	名前
	続柄
	連絡先

	①
	
	
	自宅・携帯・勤務先（　　　　　）・その他（　　　　　）

　電話番号：

	②
	
	
	自宅・携帯・勤務先（　　　　　）・その他（　　　　　）

　電話番号：

	③
	
	
	自宅・携帯・勤務先（　　　　　）・その他（　　　　　）

　電話番号：


§緊急搬送先医療機関§
	症状
	病院名
	住所・電話番号

	
	
	

	
	
	


§家族§

	氏名
	続柄
	生年月日
	勤務先（学校名）　　　　　　　電話番号

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	





基本情報②
医療関係の問診表
	 ふりがな

氏名（本人）
	血液型
	型
Rｈ(＋・－)
	平　熱
	度

	健康保険証
	(無・有)
	社保・国保・組合・共済・船員・後期・その他（　　　　　　　　　　）

	
	記号
	
	番号
	
	被保険者名

	その他の医療証
	① 種類
	
	① 番号
	

	
	② 種類
	
	② 番号
	

	生年月日
	年　　　月　　　日
	身長
	cm
	体重
	kg

	診断名
	薬の種類・名称
	服薬方法・特記事項

	外傷性てんかん
ADHD
	アレビチアン酸、フェノバール酸

エクセクラン

リタリン
	朝・夕1錠

朝１錠、昼1/2錠

	副作用歴
	(無・有)
	〈医薬品など〉


	アレルギー
	(無・有)
	〈医薬品・食品など〉


	医療的ケア
	(無・有)
	〈内容記入〉


	体　調
	・吐きやすい　　・お腹をこわしやすい　　　　　　　・熱を出しやすい

・疲れやすい　　・手足がすぐに冷たくなる　　　　　・その他（　　　　　）

	既往症
	　　麻疹（はしか）　　水ぼうそう　　　おたふくかぜ　　　　　風疹

　　その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

	※特に注意するところ

絶対に食べてはいけないもの　　　　　（無・有）・・・

絶対に使ってはいけない医薬品　　　　（無・有）・・・




基本情報③

身体障害の状況

	障害名・診断名
	状態・必要な介助及び医療ケア
	医療機関等

	体幹機能障害

(脳性まひ)

	＊一人で座ることが出来ない

（家内では座位保持椅子使用・外出時はバギー使用）
＊全てにおいて介助が必要
＊食事はペースト状のものを食べる

（座位保持に座らせ、介助者がスプーンで食べさす）
	○○病院

	呼吸機能障害

(気管支喘息)


	風邪をひいたり、急な気温差等で喘息発作を起こす

　発作時、薬剤吸入・酸素投与が必要
	△▽病院

	聴覚障害
（感音性聴覚障害）


	左耳の聞こえが悪い（７０db程度）

→補聴器使用
	　

□□病院


障害・医療ケアのある部位・器官を図に示してください。






基本情報⑤


かかりつけの病院

§かかりつけの病院§

	病院名
	科　目
	主治医
	住　所
	電話番号

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


§病院にかかる時のこだわりや注意点§


基本情報⑦


病　　　　歴

特記すべき通院歴・入院歴・手術歴
	時期・年齢
	病名(症状)
	病院・医師名
	入院・通院期間
	治療内容・その他
	経　　過

	２才


	喘息（咳が出る）
	○○病院
○□先生
	月に１回
（定期的に受診）
	気管支拡張剤内服

　（朝夕２錠ずつ）
	現在も通院中

	６才

	虫垂炎（盲腸炎）
	△△医院

△□先生
	入院H14.6.2

　　　　～6.8
	盲腸を切った
	退院後は良好

	
	
	
	
	
	


参考様式②

一週間のスケジュール
	
	月
	火
	水
	木
	金
	土
	日

	7:00
	7:00起床
	7:00起床
	7:00起床
	7:00起床
	7:00起床
	
	

	
	　　朝食
	　　朝食
	　　朝食
	　　朝食
	　　朝食
	
	

	8:00
	8:10迄に登校
	8:10迄に登校
	8:10迄に登校
	8:10迄に登校
	8:10迄に登校
	8:00起床
	

	
	　　　　　　
	
	
	
	
	　　朝食
	8:30起床

	9:00
	　　　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	
	　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	10:00
	　　　　　　　
	
	
	
	
	10::00～11:00
	

	
	　　　　　　　　　　
	
	
	
	
	 体操教室
	10:30ブランチ

	11:00
	　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	
	　学校　　　　　　　
	　学校
	　学校
	　学校
	　学校
	
	

	12:00
	　　　　　　　　　　
	
	
	
	
	12:00昼食
	

	
	　　　　　　　　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	13:00
	　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	
	　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	14:00
	　　　　　　　
	
	
	
	
	
	

	
	　　　　　　　
	
	14:30下校
	
	
	
	14:30おやつ

	15:00
	
	
	　児童デイ
	
	
	15:00おやつ
	

	
	15:30下校
	15:30下校
	
	15:30下校
	15:30下校
	
	

	16:00
	　　児童デイ
	16:00～18:00
	
	
	　　児童デイ
	
	

	
	
	　スイミング
	
	16:30通院
	
	
	

	17:00
	
	　　スクール
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	18:00
	18:00帰宅
	テレビ
	18:00帰宅
	
	18:00帰宅
	
	18:00夕食

	
	　　　宿題
	　　宿題
	　　宿題
	　　宿題
	　　宿題
	18:30夕食
	

	19:00
	19:00夕食
	19:00夕食
	19:00夕食
	19:00夕食
	19:00夕食
	　　テレビ
	　　テレビ

	
	　　　テレビ
	　　テレビ
	　　ビデオ
	　　　テレビ
	　　　テレビ
	
	　父親と遊ぶ

	20:00
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	21:00
	21:00入浴
	21:00入浴
	21:00入浴
	21:00入浴
	21:00入浴
	
	21:00入浴

	
	21:40就寝
	21:40就寝
	21:40就寝
	21:40就寝
	21:40就寝
	21:30入浴
	21:40就寝

	22:00
	
	
	
	
	
	22:15就寝
	

	
	
	
	
	
	
	
	


通学・通所・通勤するときに持って行くもの

	
	①校内着

②タオル

③連絡帳

給食エプロン

上靴


	①②③
	①②③
体操服
	①②③
	①②③
体操服
	
	


	
	１ヶ月に１，２回位のスケジュール
	何ヶ月に１回のスケジュールなど

	
	・第1・3木曜日は作業療法を受けに行く。

・第3土曜日は祖父母が遊びに来てくれる。

	・長期休暇にはヘルパーさんと外出する。

・地域の夏祭り・クリスマス会に参加する。

・父親とサッカーの試合を見に行く。



参考様式③


年間の注意事項

	春
	４月
	　始業式　長時間の参加は困難なため配慮が必要。

	
	５月
	

	梅雨
	６月
	　水たまりがあると遊ぶ。

	夏
	７月
	　夏休み

	
	８月
	　雷を怖がる。

	
	９月
	　台風の時パニックを起こしやすい。

	秋
	10月
	　運動会　ピストルの音を怖がる。

	
	11月
	　ぜんそくが起きやすくなる。

	冬
	12月
	　暖房は強くしない。（暑くすると体を掻きむしる）

	
	１月
	　餅が苦手

	
	２月
	　花粉症で涙が出やすくなり、鼻がつまる。

	
	３月
	　春が近づくと情緒が不安定になる。



参考様式④

　　　　　　（　　　　　　）さんの生育歴　　　　
「その時の様子・感じたこと等」の欄には、エピソード、家族の想い、嬉しかったこと、困ったこと、リハビリや訓練の様子・経過、学校・施設での様子など何でもお書き下さい。

この記録は制度の申請や、施設や関係機関を利用する際に、生育歴を説明する手がかりになります。
また、お父さん・お母さんがどのような思いで育ててこられたか、子どもさんがどのように育ってこられたかを伝える意味でも大切な資料になりますので、少しでも書き留められることをお勧めします。

	年齢
	その時の様子・感じたこと等
	利用した制度・施設・学校名等

	１歳

６ヶ月

２歳
３ヶ月

３歳

３歳

６ヶ月

４歳

５歳

６歳


	兄に比べておとなしいし少し言葉や反応が遅いと感じていたが、１歳６カ月児検診で保健師さんから、「○○君が日頃どんなことに興味があるか、何を言おうとしているか注意して下さい。」とアドバイスを受ける。サポートファイルのことを保健師さんから教えてもらう。

つたえ歩きをしだす。はいはいがあまりなくていきなりだったのでびっくりする。

お兄ちゃんの後ばっかりついて回って、まねばかりしたがる。足はしっかりしてきたようだが、よたよたして危ないことが多い。

言葉は少し増えた。ギュー（牛乳）、ジュー（ジュース）、ブーブー（車）、ウンコ、バイバイ、ママ、パパ。　療育教室の利用を考える。

療育教室に行く。（週１回）

保育所入所。

好きなこと、得意なことは始めると止めない。嫌いなことは断固拒否で困らせているらしいが、徐々に、友達と遊べるようになってきたらしい。歩く心配はなくなってきたが、走る姿はぎこちない。言葉数は増えたが、１～２語文が多い。自分のことをきちんと伝えられないので、喧嘩になることが多い。療育手帳の申請をする。

夏、プールが好きでいったん入ると出ない。無理やり出すと大暴れ。服を着たままでも飛び込もうとするので目が離せない。

体力はついてきたが、頑固さがさらに強くなってきたように感じる。自分の予定やつもりが狂うと大騒ぎになることがある。小学校をどうするか、教育委員会、保育所、市、支援センターに相談する。就学指導の中で、学校の受け入れ体制と子どものベストな環境についていろんな課題があることがわかった。

地域の小学校に入学。（特別支援学級）

集団登校についていけるかどうかが心配だったので、しばらく付き添う。親の都合が悪い時には近所の方が手伝ってくれた。

夏、家族で旅行を計画。車の中は良かったが、現地につき夕食を食べた位から不安定になる。「お家・帰る。」で大騒ぎになる。結局、夜中まで車でドライブして、寝たところを旅館に帰った。

プールへのこだわりは相変わらず。
	市の１歳６ヶ月児検診

・積み木はできた。ハメ絵と絵カードはできなかった。言葉は、マンマとネンネ、○○（自分の名前）、カァカ、の４つ。一人歩きはできない。

３歳児検診

発達支援センターを受診（相楽先生）

結果別紙
療育教室担任（木津川先生）
＃＃組担任（加茂先生）、加配の先生（山城先生）
児童相談所（山田川先生）
結果別紙

平成**年*月＞就学についての相談
内容別紙

担任（祝園先生）

個別支援計画別紙


（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））


　ポケットに入れるもの（本人の写真）





このファイルを読まれる方へ～保護者からのお願い～





支援者の方に必ず伝えたい特徴や注意事項があれば記入してください。


・歩く時は急に走り出したりする事があるので注意が必要。


・満腹でも出されたものは全て食べ、後で調子が悪くなるので注意が必要。











（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））























無・有（誰かにお願いする時に必要なことを書いてください）


・白衣を脱いで診察をお願いしないとパニックを起こす。








記 入 例





（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））


　ポケットに入れるもの（　　おくすり手帳　　）





（本人氏名　　　　　　　　　　　　（　　才））





（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））


　ポケットに入れるもの（　身体障害者手帳申請時の診断書コピー　）








腰が座っていない（必ず体を支える必要あり）





（本人氏名　　　　　　　　　　　　（　　才））





（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））


　ポケットに入れるもの（　母子手帳　※後日必要になる場合があるので、しっかり記録しましょう。）





記 入 例





記 入 例





（本人氏名　　　　　　　　　　　　　　　）





記 入 例





記 入 例





記 入 例





記 入 例





記 入 例





（本人氏名　　　　　　　　　　　　（　　才））





（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））





（本人氏名　　　　　　　　　　　　（　　才））





（記入日　　　年　　　月　　　日）　　（記入者　　　　　　　　　　　　　　（続柄　　　　））






















