
引き継ぎ資料

　「安心して学校生活を送るために」

[image: image1.jpg]



　
	作成日
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安心して学校生活を送るために
プロフィール
	EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(ふり),お子)

EQ \* jc2 \* "Font:ＭＳ 明朝" \* hps14 \o\ad(\s\up 10(がな),さん)の名前
	　
	性別
	
	生年月日
	　

	保護者氏名
	　
	続柄
	　
	家族構成
	　

	住　　　　所
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	電 話 番 号
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安心して学校生活を送るために

保護者から





安心して学校生活を送るために

支援者から（医療・福祉・教育・相談等関係機関）







　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

安心して学校生活を送るために

幼稚園・保育所（園）・こども園から

	子どもの名前
	
	園（所）名
	

	園（所）長名
	
	担当者名
	








関係の方々へ





石川県立いしかわ特別支援学校　地域支援室では、お子様一人一人が楽しく安心して学校生活が送れることを願って、引き継ぎ資料の作成・活用の提案を行っています。


引き継ぎ資料とは、保護者の願い、関係機関からの情報を資料にまとめ、


就学先に引き継ぐためのものです。


この資料は保護者が主体となって作成・活用します。


この資料に記載されたことに関する事項は、保護者の了解がある場合にのみ、お子様の支援にかかわる情報の共有化を行う目的で活かされます。


就学先では、この資料を「個別の教育支援計画」や「個別の指導計画」を立てるときの参考にしていただき、個人調査票等と同じような形で情報や支援を引き継いでいただければ幸いです。


　なお、医療機関からの情報をはじめ、個人情報が多く含まれていますので、　　管理・運用には十分配慮が必要になります。


以上のこと及び趣旨をご理解の上、ご協力いただきますよう、よろしくお願いします。





　　　　　　　　　　　　【石川県立いしかわ特別支援学校　地域支援室】





生育歴




















相談歴・療育歴














就学にあたっての保護者の願い














家庭での子の姿











お子さんの名前：〔　　　　　　　　　　　　　　　　　　　〕





機関名：　　　　　　TEL


職　種：


担当者： 


　　　　　　　　　　TEL


職　種：


氏　名：











機関名：　　　　　　TEL


職　種：


担当者： 


　　　　　　　　　　TEL


職　種：


氏　名：











機関名：　　　　　　TEL


職　種：


担当者： 


　　　　　　　　　　TEL


職　種：


氏　名：











＜園で大切にしてきたこと＞








＜児の良さ＞





エピソード











作成日　令和　　　年　　　月　　　日








