
【 年 月 日 】

・ これまでの経過

・ 一番最近の発作の時期や様子について

・ 発作が起きやすい状況など

・ 発作の様子

・ 服薬状況

・ 医療機関名 ・ 発作の時の連絡方法を具体的に

・ 発作の時に注意すべきこと、対応の仕方について

・ 健康管理上の注意

・ その他、注意事項

・ 病名 ＜ 子どもさんへの特別な配慮の必要性＞

・ 薬名・服薬・塗布等の方法

・ 服薬による副作用や、子どもさんの状態について伝えておきたいこと

（これまでの病気や手術、医療・医療療育に関して児童クラブの職員に伝えておきたいこと）

・ 関連機関名など

・ 当時の状態

・ 児童クラブの生活面等で配慮してほしい点

児童状況調べ②
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児童クラブでお子さんが楽しく、健康に過ごせるよう配慮するため参考とさせていただきた
いと考えておりますので、保護者の方には、ぜひご協力をお願いいたします。
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 □ 本人が自己管理できるので、職員による特別な配慮は不要

 □ 本人が自己管理できるが、職員による確認が必要

 □ 職員による特別な配慮が必要
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