
（別記様式第５号） 

うさぎ保育所児童調査票（生育歴） 

児童氏名                 

・生まれたときの状態   体重      ｇ ／ 身長      ｃｍ 

  分娩は        異常なし    あり（その処置は                ） 

・今までに，心臓や発達の異常を言われたことがありますか。 

・体質的なもので，該当するものがあれば○をして下さい。 

 ＊ 風邪をひきやすい    ＊ 吐きやすい    ＊ 便秘しやすい    ＊ ひきつけやすい 

 ＊ 扁桃腺がはれやすい   ＊ 化膿しやすい   ＊ 鼻血が出やすい   ＊ 喘息がでやすい 

 ＊ 口内炎ができやすい   ＊ 湿疹       ＊ 脱臼しやすい（場所           ） 

 ＊ アトピー性皮膚炎    ＊ アレルギー（種類                       ） 

 ＊ その他（                                        ）              

・既往歴（次のうち既にかかったことのある病気について記入して下さい。） 

突発性発疹   才  ヶ月 経過  

 麻疹 才  ヶ月 経過  

 風疹 才  ヶ月 経過  

 水痘 才  ヶ月 経過  

 耳下腺炎 才  ヶ月 経過  

 熱性けいれん 才  ヶ月 経過  

 百日咳 才  ヶ月 経過  

 溶連菌感染症 才  ヶ月 経過  

・予防接種の記録（既に予防接種を受けているものを記入して下さい。） 

 ツ反   年   月   日  陽性  陰性  ＢＣＧ   年   月   日 

  ポリオ（生ワクチン）（１回）  年   月   日   （２回）   年   月   日 

ポリオ（不活化）（１期１回）  年   月   日 （１期２回）   年   月   日 

        （１期３回）  年   月   日 （１期追加）   年   月   日 

 ３種混合・４種混合（１期１回）  年   月   日（１期２回）   年   月   日 

          （１期３回）  年   月   日（１期追加）   年   月   日 

 麻疹・風疹（ＭＲ）混合（１期）  年   月   日   （２期）   年   月   日 

 水痘         年   月   日  日本脳炎      年   月   日 

 耳下腺炎       年   月   日  インフルエンザ   年   月   日 

 


