
記入日   年  月  日 

 

医療的ケア児面接記録票 
 

児童名
ふ り が な

                  男・女       年   月   日生 

       （   歳  ヶ月） 

保護者名                 

 

住所 伊万里市    町         番    号               

 

連絡先                                       

 

入園希望施設                                    

 

医療的ケアの内容 

 

①経管栄養（経鼻・胃ろう） ②導尿 ③喀痰吸引（口腔・鼻腔内・気管カニューレ内部） 

④呼吸管理（酸素吸入・人工呼吸器使用） ⑤血糖値測定、インスリン注射 

  【具体的な内容】 

 

 

 

 

現在の通院状況 

医

療 

 

【主治医】 

（            病院      科） （          先生） 

（            病院      科） （          先生） 

 

【通院頻度】 

 

 

【診断名】 

 

 

【集団保育の可・否】 

 主治医は、保育園での集団保育が可能と判断していますか？ 

 

 ・はい          ・いいえ           ・未確認 



現在までのお子さんの姿 

発

育

の

経

過 

 

出生時体重          ｇ        在胎週数          週 

（修正月齢での保育が必要ですか   ヶ月） 

 

首がすわる  した（   カ月）・しない   寝返り  した（   カ月）・しない 

 

ハイハイ  した（   カ月）・しない 

 

つかまり立ち  した（   カ月）・しない  歩きはじめ （   カ月） 

 

ひきつけ・発作 ・なし ・あり（下記へ記入） 

 

（初回   歳  ヶ月  発作時に発熱  なし・あり    ℃ 

現在までの発作回数     回             ） 

 

下 肢   歩く ・ 歩けない ・ 歩くが走れない ・ ひとりでやっと歩く 

 

      その他（ 具体的に                       ） 

 

上 肢   細かい動きが難しい ・ 片手が不自由 

 

      その他（ 具体的に                       ） 

 

視 力   弱視 ・ その他（ 具体的に                  ） 

 

聴 力   よく聞こえる ・ 聞こえがわるい 

      その他（ 具体的に                       ） 

 

話しはじめ  喃語       ダアダア ・バブバブなど （   カ月） 

       意味のある単語  マンマ・ブーブー など  （   カ月） 

 

現在のことば よく話す ・ あまり話さない ・ はっきりしている ・聞き取りにくい 

 

会話のやりとりができる ・ 単語を言う 

（             ） 

 

話せないが相手の言うことはわかる ・ 話せない 

  

 

 



授 

乳 

・ 

離 

乳
・ 

食 

事 

 

【 授 乳 中 の 場 合 】 

 

  現在飲んでいるもの 母乳 ・  ミルク  ・  牛乳 

  ミルクの飲み方  哺乳瓶 ・ コップ ・ ストローマグ 

  飲む時間 （    時）（    時）（    時） 

 

【 離 乳 】 

 

  時 期   はじめ（   歳   カ月）  終わり（   歳   カ月） 

 

  歯     生え始め（   歳   カ月） 

 

  卒乳の時期       歳    ヶ月        ・授乳中 

 

【 食 事 】 

 

 朝 食（   時頃）  昼 食（   時頃）  夕 食（   時頃） 

 食 欲     旺盛 ・ 普通 ・ 少食 

 おやつ    一日（   回）（    時・    時） 

      どんなもの

（                            ） 

 

偏 食    ない ・ ある 

 

好きなもの              嫌いなもの 

 

 

 

食べ方  自分で食べる ・助けがあれば自分で食べる ・たべさせてもらう 

 

食 具  手づかみ  ・  スプーン  ・  フォーク  ・  箸 

 

利き手    右  ・  左 

 

排 

泄 

 

排尿  教える・出てから教える・時間で連れて行く（    時間 間隔） 

    ・オムツ使用（１日の交換回数     回） 

 

排便  教える・出てから教える・教えない・オムツ使用 

    回数（    日に   回）    いつ（ 朝・昼・夜・不定） 

 

 



睡 

眠 

 

起 床  （   時   分頃 ）   寝起き （ よい ・ わるい ） 

 

就 寝  （   時   分頃 ）   寝つき （ よい ・ わるい ） 

 

寝かせ方  ひとりで寝る ・ 添い寝する ・ 大人が側にいる ・ 抱いて寝かせる 

      母乳を飲ませながら ・ ミルクを飲ませながら 

      ・その他（              ） 

 

昼 寝  する （  時  分 ～    時   分 ）  ・ しない 

 

く せ  （                            ） 

着 

脱 

   

 自分でできる  ・  簡単な衣服なら自分でできる 

 

 少し手助けをすればできる  ・  できない 

  

 ボタンのはめ外しができる  ・  スナップのはめ外しができる 

 

あ
そ
び 

 

好きな遊び （                           ） 

 

テレビ   一日 （    時間） 

     どんなもの（                     ） 

 

そ
の
他 

 

主として世話をする人 

 

 母  父  祖母  祖父  その他（               ） 

 

家庭での呼び名  （                        ） 

 

集団経験   なし ・ あり（ 施設名                   ） 

 

相談歴    なし ・ あり（ 施設名                   ） 

 

療育施設利用  なし ・ あり 

 

       （ 施設名             ）（ 利用頻度       ） 

       （ 施設名             ）（ 利用頻度       ） 

 

  

 面接者                   


