
　　　　　　お子さんの自慢・頑張っていること・成長を感じたことや、今後の希望等を記入してください。
　　　　　　また、お子さん自身に夢や希望を記入してもらうのも良いでしょう。

行
動
の
特
徴

（
こ
だ
わ
り

パ
ニ

ッ
ク

等

）

　※「どんな場面で起きるのか・どう予防できるか・どう対処しているか」等

身
体
の
こ
と

運動
　ひとりで歩く　・　つたい歩き　・　つかまり立ち　・　ハイハイ
　ひとりで座る　・　寝返り　・　首のすわり

移動
方法

　
　ひとりで歩く【　装具使用　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）　・　クラッチ使用　】

　車椅子【　自走・介助　】　・　その他（バギー等）　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　※移動にあたって、本人の体力・外出先での様子・交通機関の利用等、配慮が必要なこと

好
き
な
こ
と
・

苦
手
な
こ
と

好き

嫌い
苦手

コ
ミ

ュ
ニ
ケ
ー

シ
ョ
ン

理解の
仕方

　会話・単語・絵カード／写真・サイン／身振り・その他（　　　　　　　　　　　　　　）

表現の
仕方

　会話・単語・絵カード／写真・サイン／身振り・発声・その他（　　　　　　　　　　）

配慮点

　※文字・数字・時計等への興味　スキンシップへの反応等

通

っ
て
い
る
と
こ
ろ

福
祉
機
関
　
・

習
い
事
等

　　担当者 　　連絡先

　　担当者 　　連絡先

　　担当者 　　連絡先

　　担当者 　　連絡先

いまのボク・ワタシのページ　　　　　（乳児～小学校入学まで）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　記入日　　　　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日　　　　（　　　　　歳　　）

歳 所属
                                                  保育園
                                                  幼稚園　　　　   年長 ・ 年中
                                                  療育機関　　    年少 ・ 未満児



　　　　自立  ・ 手伝いが必要  ・ 予告をする  ・ 定時に連れて行く

　　　　自立  ・ 手伝いが必要  ・ 予告をする　・　定時に連れて行く 

オムツ　なし/あり

オムツ　なし/あり

医療機関 ・ 診療科 担当医 連絡先

医
療

診断名

服薬
内容

日常の
対応

　※定期的に必要なケア

突発的
な

対応

　※「◯◯の場合、～～が必要」等、発作時等に必要な対応

かかり
つけ
医療
機関

　配慮が必要なこと※衣服へのこだわり・苦手な衣服等

身
だ
し

な
み

歯磨き 　　自立　　・　　仕上げを手伝う　　・　　磨いてもらう　　・　　その他（　　　　　　　　　　　　）

洗顔 　　自立　　・　　手伝いが必要 （方法　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

排便

配慮が必要なこと※トイレに行きたい時の様子・お手伝いの仕方・外出先での様子・和式トイレの使用等

着
替
え

上衣 　自立 ・ 手伝いが必要 ・ 着せてもらう 下衣 自立 ・ 手伝いが必要 ・ はかせてもらう

嫌いな食べ物
飲み物

食べては
いけない物

排
泄

排尿

食
事

食事
形態

　普通食 ・ 一口大カット ・ きざみ食 ・ ペースト  ・その他（　　　　　　　　　　　　　　　　）　　

食べ方 自立  ・ 手伝いが必要  ・ 食べさせてもらう 使用器具 　スプーン/フォーク ・ 箸

好きな食べ物
飲み物

睡
眠

寝つき 　※眠い時の様子等

寝起き 　※寝起きの様子等


