
 

                  
  

        令和３年４月７日 長岡北小学校 保健室 

 

 

 お子さまの、ご入学・ご進級おめでとうございます。保健室では、お子さま一人一人の輝きを
大切にして、心身の健康について発信していきたいと考えています。保護者の皆さまといっしょ
に江間っ子の成長を見守り、応援させていただきます。どうぞよろしくお願いします。  

 

令和３年度定期健康診断実施について 

  学校では,４．５．６月に健康診断を実施いたします。検査内容をご承知のうえ、諸検査にご
協力ください。提出物については、提出期限を守って提出していただけるように、よろしくお
願いいたします。 

定期健康診断の内容について 

検査内容 対象学年 検査内容 対象学年 
 

発育測定 全学年 心電図検査 １・４年 

内科検診 全学年 貧血検査 ４年 

歯科検診 全学年 生活習慣病検査 ４年 

聴力検査 1・２・３・５年 尿検査 全学年 

視力検査 全学年 耳鼻科検診 １・３・５年 

モアレ検査 ５・６年  

 

 

 

 

 

 

 

 

       

  

年度はじめの提出物・調査等についてのお願い 

１  緊急連絡カードについて  （表裏） 

けがをしたときや体調が悪くなったときなど、緊急に保護者の方と連絡をとる場合に使用します。 

※連絡先に変更があった場合は、その都度お知らせください。 

◎緊急連絡先 

お子さんの体調不良や、けがで病院受診が必要な場合、お迎えをお願いすることがあります。 

緊急時に対応していただける方の連絡先を記入してください。 

学校からは、最初に 1 番目に記入してある方に連絡しますが、連絡がつかない場合は次の 2 番目の方

に、次に 3 番目の方に連絡をさせていただきます。連絡させていただく順番でご記入ください。 

 勤務先電話番号もご記入いただけると助かります。 

 

＊学校医先生の紹介＊ 

学校医    櫻田 修先生（江間クリニック） 

学校歯科医  山田 秀司先生（山田歯科クリニック） 

学校薬剤師  福本 奈緒子先生（明正薬局） 

学校耳鼻科医 楠 威志先生（順天堂病院） 

事前の調査表や問診票が必要な検査があります。事前にお知らせしますので、提出期限日までに、

ご提出いただけますよう、よろしくお願いいたします。 

ほけんだより 

健康診断や環境検査などで 

お世話になります。 



２ 引き渡しカードについて （表裏） 

(１) 目的 

 学校内や登下校区域で何らかの事故が起こったり、地震などの大規模災害が発生したりした際、児

童だけで安全に下校できないという判断の時に、学校内に待機している児童を安全に保護者に引き渡

す時に使用します。 

(２) 記入内容 

 ・引き取りに来ることが考えられる方 

  実際に学校に来てもらえる方の名前をフルネームでお書きください。家族でなくても構いませんが、

子どもが分かる方をお願いします。４名記入できるようにしてありますが全部埋めなくても結構です。 

 ※カードに記載のある方以外は基本的に引き渡しを行いません。 

(３)  保健調査票について  

お子さまの健康状態や既往等を記入してください。健康診断時や日常生活時の資料にさせていただ

きます。該当学年の欄に記入してください。（該当がないときは、必ず斜線/を入れてください。） 

(４)  食物アレルギー・喘息について  

今後、新たに「食物アレルギー」や「喘息」等で、対応が必要になったお子さんがありましたら、

学校までお知らせください。対応等についてご相談させていただきます。 

(５)  フッ素洗口希望調査について  

2 年生以上の在校生につきましては、令和元年度より継続した内容で実施しますので、申込書は必

要ありません。ただし、実施の有無について変更がある場合は、担任までお知らせください。 

緊急連絡カード・引き渡しカード（表裏）（２年生以上） 保健調査票（２年生以上） 

 

                         

 

☆ 定期健康診断日程について （令和３年度）  

月 

 

日 曜  項 目                   実 施 時 間 実施場所 

 １校時 ２校時 

 

3 校時 4 校時 5 校時 時間 

４ ８ 木 発育測定・視力検査  ５年 ４年 ６年   体育館 

 ９ 金 発育測定・視力検査  ２年 １年 ３年   体育館 

 １２ 月 尿検査 1 2 3 4 5 6 年 3 組   

 １２ 月 聴力検査 １ ２ ３ ５年  研修室 

 １３ 火 尿検査（予備日） 1 2 3 4 5 6 年 3 組   

 １５ 木 歯科健診 1 2 3 4 5 6 年 3 組 9:00～  

 １６ 金 耳鼻科検診 １年 3 年 5 年 9:00～ 保健室 

 １９ 月 職員健康診断   長岡中 

 ２８ 水 尿検査 2 次検査 該当者   

５ ６ 木 心電図検査 １年 ４年 9:00～ 保健室 

 ６ 木 生活習慣病・貧血検査 ４年 9:20～ 保健室 

 ２５ 火 内科検診 ３組 ４ ５ ６年 13:15～ 保健室 

６ ２ 水 内科検診 １ ２ ３年 13:15～ 保健室 

６ ２３ 水 モアレ検査 ５ ６年 １４：００ 研修室 

 

提出期限 ４月１２日（月） ＊よろしくお願いします＊ 


