放課後児童クラブ入会にあたり配慮してほしいこと

次のことについて，放課後児童クラブ内の生活で配慮してください。
EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps10 \o(\s\up 11(ふ),児)

EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps10 \o(\s\up 11(り),童)

EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps10 \o(\s\up 11(が),氏)

EQ \* jc0 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps10 \o(\s\up 11(な),名)　　　　　　　　　　　　　　　保護者氏名　　　　　　　　　　　　

生年月日　平成・令和　　年　　月　　日　（ 男・女 ）（　 　　小学校　　年）

診 断 名（よろしければご記入ください）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

主な症状
①　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
②　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

③　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
●放課後児童クラブにおいて特に配慮（観察や保護者に連絡する判断
など）すべきこと
1 保護者に連絡を要する症状

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

【連絡先】　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

2 クラブ内で緊急的に投薬等を要する症状とその対応法
症　状：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

対応法（誰が，どのタイミングで，何をするか等，詳しくご記入ください）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
3 発作など急な変化が起こる前兆
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

4 その他
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

令和　　　年　　　月　　　日
江田島市教育委員会教育長　様
　　　　　　　　　　　　　住　　　所　　　　　　　　　　　 　　　　　
　　　　　　　　　　　　　保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　 　　
　　　　　　　　　　　　　　（電話番号　　　　－　　　－　　　　）
