相談票【様式1-1】
相 談 票（学校用）
令和　　年　　月　　日記入　

　これは、相談したい内容について書いていただくものです。なるべく詳しく書いてください。

学校・学年　　　　　立　　　　　　学校　　　年  　性別（男・女）　生まれ月　　　月生
記入者　　　　　　　　　　　　　　　

１　お困りのことを書いてください。

	


２　相談したいことを書いてください。

	


３　学校が聞いている障害名（障害種別ではなく、診断名）を書いてください。

    （＊例：自閉症、アスペルガー症候群、ＡＤＨＤ、ＬＤ、精神遅滞）

	障害名等の診断
	医療機関・相談機関名
	医師・相談者名

	
	
	

	
	
	

	
	
	


４　その他

　(1) 本児の特性を理解するための典型的なエピソードの記録（簡潔に記述）を必ず持参してく　　ださい。（困っているエピソードと同時に、「こう指導したら、このようにうまくいった。」、　　「このような環境や場面では落ち着いている。」等のエピソードも記述すること。こうした　　エピソードの分析こそが、手立ての検討に役立ちます。）

　(2) 学校等が持っている検査資料があれば持参してください。（検査結果のまとめだけではな　　く、検査結果用紙そのもの等、プロフィール表だけではなく、答え方そのものが記入してあ　　るものがあれば手立ての検討に役立ちます。）

