
就 学 相 談 受 付 票 

来校の日時  令和   年   月   日（  ）    時   分～   時   分 

来 校 者  本人 ・ 父 ・ 母 ・ 祖父 ・ 祖母 ・ その他（          ） 

(ふりがな) 

児童生徒名 

 性別 （ 男 ・ 女 ） 

平成   年   月   日 生まれ 

令和         （     歳） 

(ふりがな) 

保護者名 

 
職  業 

 

現 住 所 

  〒   － 

連 絡 先 電話・携帯電話     －    － 

在 籍 校 
 

                        学年          学級  

障 が い 名 

診 断 名 

 

 

 

療 育 手 帳 

 

無  ・  有 

（ Ａ・Ｂ ） 

身体障害者手帳 （   級 ） 

療育相談、 

指導を受けて

いる病院-施設

等 

療育機関名： 

 

病院名  ：                

服薬（有・無               ） 

来校目的 

 １．就学のための相談       ２．見学 

 

 ３．その他（                               ） 

保 護 者 の 

就学希望 

 １．居住地の小・中学校の通常学級    ２．居住地の小・中学校の特別支援学級 

 

 ３．特別支援学校            ４．その他 

 

 

家 族 構 成 

 

※さしつかえ

ない範囲で記

入してくださ

い。 

氏    名 続柄 年齢 職業（学校など）」 備  考 

     

     

     

     

     

     

     

様式１ 



就  学  相  談 

  児童生徒の様子      児童生徒名： 

①
生
活
面 

移  動 
歩行： 

走行： 

食  事 

アレルギー： 

食器：はし、フォーク スプーン   （利き手：    ）、 

好きなもの： 

嫌いなもの： 

衣服・靴の

着脱  

衣服： 

靴： 

排 せ つ 
排尿： 

排便： 

遊  び 好きな遊び： 

②
学
習
面 

学
習
の
習
熟
度 

文字の 

読み書き 

読み： 

書き： 

数 概 念 

 

読み： 

書き： 

概念： 

金銭処理 買物： 

自販機： 

時   計 アナログ： 

デジタル： 

そ の 他 

（得意等） 

 

③
行
動
面 

行動上 

困っている

こと 

 

④
コ
ミ
ュ
ニ
ケ
ー
シ
ョ
ン 

音声言語 

 

理解： 

表出： 

スケジュー

ル等の使用 

絵・写真・文字： 

その他  

 

様式２ 


