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保健カードの記入・訂正について 

  

進級にあたり、保健カードの確認・該当学年欄への記入・変更点の訂正をお願いします。 

次回の課題提出の際に、課題の封筒に入れてご提出ください。 

 

☆「氏名・住所・保険証の種類・緊急連絡先・緊急時医療機関等」欄 

＊保険証の種類、緊急連絡先（携帯電話も含む）に変更が生じた場合は、速やかに 

学校へお知らせください。 

＊緊急連絡先（勤務先等）は、できるだけ 

第 3希望まで記入 

（勤務中は、携帯電話への連絡がとれない 

ことも多いため、勤務先の電話番号も 

あわせて記入をお願いします。） 

☆「今までにかかった病気・管理中の病気について」欄 

＊該当学年欄の「はい」または「いいえ」に〇をつける 

＊「はい」の場合は、該当項目にくわしく記入 

☆「学校生活上の管理・配慮の有無について」欄 

＊喘息・食物アレルギー・アナフィラキシーショックについて、学校生活において 

「学校生活管理指導表（主治医記入）」に基づく管理や配慮が必要かどうか、該当 

する学年の「有・無」のどちらかに○をつける 

（「有」の場合、後日「学校生活管理指導表」の提出をお願いします） 

☆「既往歴・予防接種の記録」欄 

＊母子手帳などを参考に記入 

（校内で伝染病が発生した時に、予防接種歴や罹患状況を確認します） 

☆「連絡欄」欄 ＊学校に連絡しておきたいことを記入 

☆「現在の健康状態」欄  

＊現在の様子について、該当学年の欄に○をつける 

☆「アレルギー」欄 

＊学校での管理・配慮は必要ない場合でも、症状があれば記入  

ここに記入がされて

いないことが多いの

で、ご注意ください。 

ここに記入がされて

いないことが多いの

で、ご注意ください。 

新型コロナウィルス感染症

対策のため、体調不良時の連

絡を確実に取れるようご協力

ください。 

 


