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※お手数ですが、担任の先生（加配の先生）にご記入頂くようお願い致します。 

 

保育園・幼稚園での様子   （記入日   年  月  日） 

お子さんの名前：              

                       （未満児・年少・年中・年長） 

記入者；         保育園・幼稚園           先生（担任・加配・その他） 

お子さんのクラスについて：ひとクラス    名 ひとクラスあたりの先生の人数    名 

以下の事項について、日常のエピソードも交え、できるだけ具体的にご記入ください。 

運動面について 

体の使い方（運動）について気になることはありますか？ 

 

 

お絵かきや工作する時の手先の使い方について気になることはありますか？ 

 

 

遊戯（リズムの取り方、音程）や楽器の演奏について気になることはありますか？ 

 

 

その他、気になることはありますか？ 

 

 

 

活動について 

朝の会など、集まりの場面で気になることはありますか？ 

 

 

行事（運動会や誕生日会など）の場面で気になることはありますか？ 

 

 

その他、気になることはありますか？ 

 

 



 2 / 3 

 

遊びについて 

好きな遊びや熱中しているものは何ですか？ 

 

 

 

 

苦手な遊びは何ですか？ 

 

 

 

 

遊びについて、気になることはありますか？ 

 

 

 

 

 

行事について 

次の活動に移る時の様子はどうですか？ 

 

 

 

新しいことや急な予定変更があったとき、どう行動しますか？ 

 

 

 

園外への飛び出しはありますか？ 

 

 

 

その他、気になることはありますか？（こだわり、パニック、自傷・他害、多動など） 
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ことば・コミュニケーションについて 

お友達同士でのやりとりで気になることはありますか？ 

 

 

 

先生とのやりとりで気になることはありますか？ 

 

 

 

その他、気になることはありますか？ 

 

 

 

 

身辺自立について 

食事で気になることはありますか？ 

 

 

着替えで気になることはありますか？ 

 

 

排泄で気になることはありますか？ 

 

 

その他、気になることはありますか？ 

 

 

 

その他 

その他、全体を通して気になることはありますか？ 

 

 

 

以上になります。ご協力頂きまして誠にありがとうございました。 

長野県立こども病院 神経小児科・リハビリテーション科 


