
 

 

    外国籍児童入学・転入時   チェックシート   （養護教諭用） 

 

   年    組 なまえ               

 

                         

 緊急連絡カードはもれなく記入できましたか？（面会時に記入していただく。） 

 緊急連絡先 （勤務先、留学先の研究室など、必ず連絡がつくところ。 

 通訳が可能な方の連絡先 

 持病の確認 （ぜんそく、心疾患、腎疾患、てんかんなど） 

 日常使っている薬など（学校で管理が必要な物があれば使用法の確認 

 かかりつけ医（決まっていない場合は、緊急時に移送する病院の確認 

 

 

 

宗教上の理由、その他、気をつけてほしいことの確認 

日常のけがの処置でやってはいけないこと、子どもの対応で気をつけてほしい事） 

 

   アレルギー関係の確認はできましたか？ 

  食品、その他のアレルギーの有無 

  アナフィラキシーの有無 

  エピペンなどの薬の有無 

  緊急の際の対応の仕方（薬の使い方、救急移送の判断について） 

 

 

 緊急時は学校判断で病院、あるいは救急車で移送することの確認 

 

   緊急の際のキーワードの確認 

   緊急時のキーワードは  （                     ） 

      どんなときに使うか？ 

    学校のどの場所に来るのか？確認しておく。 

  

   日本スポーツ振興センター関係の説明はしましたか？ 

    同意書の記入、サイン（できれば面会時に書いていただく。） 

    けがをした場合、連絡がつかない場合の対応について再確認する。 

    学校から病院へ行った場合の支払いについての確認 

    振興センターのチラシを渡し、説明を読んでいただく。 

    掛け金（４６０円）を徴収する。 

  医療券についての説明はしましたか？ 

 

 

  就学援助についての説明（事務室）と併せて、医療券の説明をする。 

 

   結核検診問診票の記入について説明をしましたか？（面会時に記入していただく。） 

 


