
 健康診断書（一時預かり保育用）  

住所                

氏名                （男・女） 

生年月日      年    月   日 生   

 

《保護者の方へ》  

医療ケアが必要な場合、保育所等での保育は原則困難となります（看護師がいる場合を除く）。  

  

１．児童の発育状況（発達・発育上の気になる点、病名など）  

 

  

２．保育の実施について（①②③④のいずれかを選んで、レをつけてください）  

  

□①通常保育が適当（他の児童との相互接触・交流に特に問題はない）  

  

□②保育の際に特別な配慮（医療行為以外の服薬、アレルギー・除去食、身体・発達面の介助

など）が必要  

必要な 配慮の内容：                              

  

  

□③医療ケア（医療的生活援助行為）を伴う保育が必要医療ケアの内容：  

  

  

□④集団保育は不可  

不可の理由（感染の懸念など）：  

  

  

令和  年   月   日      

医療機関名 

住 所  

                            医師名                    ㊞  

 


