保育所入所申込み用提出書類

（保護者記入欄）　　　　　　　保育所（園）申込中・入所中　　　児童名　　　　　　　　　　　　　
診　断　書
	診断年月日
	令和　　　年　　　月　　　日

	【医師記入欄】

	（ふりがな）
患 者 氏 名
	
	生年月日
	明・大・昭・平
　　年　　月　　日（　　歳）

	患 者 住 所
	西和賀町

	傷　病　名
	

	診療見込期間
	[bookmark: _GoBack]令和　　　年　　月　　日　～　令和　　年　　月　　日（　　　ヵ月）

	入院外来の別
	入院　　・　　外来

	外来通院日数
	週　　　　回　　　・　　　月　　　回



【現在の状態】それぞれ該当するものに○をつけてください。
	日常生活について
	
	未就学児童の育児について

	１
	身の回りのことはほとんどできない。
	１
	身体的疾患：自身の起居にも困難で、育児はできない。
精神的疾患：児童に危害が及ぶ恐れがあり、早急に児童と離す必要がある。

	２
	日常生活の著しい制限を受けており、常時援助を必要とする。
	２
	身体的疾患：自身の身辺のことはできるが、育児はできない。
精神的疾患：児童に危害が及ぶ恐れがあり、児童と離す必要がある。

	３
	日常生活の著しい制限を受けており、時に援助を必要とする。
	３
	家庭での育児は非常に困難であり、常時（週5日以上）援助を必要とする。

	４
	日常生活又は社会生活に一定の制限を受けている。
	４
	家庭での育児は困難を伴うことがあり、頻繁（週3日以上）に援助を必要とする。

	５
	日常生活又は社会生活にほとんど支障はない。
	５
	家庭での育児は時に（週1・2日程度）援助が必要であるが、ある程度の育児はできる。

	６
	日常生活又は社会生活に支障はない。
	６
	家庭での育児に支障はない。


　※その他　特記事項があればご記入ください。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
上記のとおり診断します
　　令和　　　年　　　月　　　日
　　　　　　　　　　　　　　医療機関名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　所　在　地　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　　　　　　　　　　　　　担当医氏氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞　
