
０ 歳 児 生 活 調 査 票 

 

                                         

児童氏名 

ふ り が な 

男 

・ 

女 

生 年 月 日 保護者名  電話番号 
 

令和   年  月  日 住 所  （ ） 

健 診 最近受けた健診年月日    年  月  日 健診名 

出 産   □正常  □早産（   か月） □異常（     ） 出生時体重（     ｇ） 

 

 

発 

 

 

育 

 

 

状 

 

 

況 

首がすわっていますか □はい（ か月） □いいえ 

あやすと笑いますか □はい（ か月） □いいえ   

見えない方向から声をかけると顔を向けますか □はい（ か月） □いいえ   

外気浴をしますか □は い   □いいえ 

寝返りをしますか □はい（ か月） □いいえ   

体のそばにあるおもちゃに手を伸ばして、つかみますか □つかむ  □つかまない 

家族と一緒にいるとき、話しかけるような声をだしますか □出す   □出さない 

お座りをしますか □はい（ か月）□いいえ  

ハイハイをしますか □はい（ か月）□いいえ 

支えられて立っていますか □はい（ か月）□いいえ 

指で小さいものをつまみますか □は い   □いいえ 

人見知りをしますか □は い   □いいえ 

歯の生え始めは何か月ころでしたか （    か月） 

ことばの言い始め（ウマウマ・ブーブーなど）は何か月ころでしたか （    か月） 

 

睡 

 

眠 

 

よく眠る方ですか □はい  □いいえ 

どのようにして寝かせますか □添い寝 □おんぶ □だっこ □１人で寝る □その他 

１日の睡眠時間を記入してください 
       午前０   3         6         9        12午後    3        6         9        11 

 

 

 

 

ミ

ル

ク

な

ど

に

つ

い

て 

現在飲んでいるもの □母乳  □混合  □人工（メーカー名        ） 

現在飲んでいる量と授乳時間を記入してください 

ミルクの量    

時    間 午前 ０ １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12午後１ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11  
 

どのようにして飲んでいますか □抱いて飲ませる □寝かせて飲ませる 

□寝ながら自分で持って □その他（       ） 

ミルクのあたたかさ □人肌  □少し熱め  □ぬるめ 

ミルクの飲み方 □一気に飲む □休みながらも全量飲む □あまり飲まない 

ゲップが出ますか □出る （飲んでからおよそ   分） □出ない 

ミルクを吐きますか □吐かない □吐きやすい 

哺乳ビンは嫌がりませんか □はい   □嫌がる（ □スプーンで □コップで） 

乳首は何を使っていますか メーカー（     ）サイズ・種類（       ） 

番茶、湯冷まし等を飲ませていますか □はい   □いいえ 

（様式１の２） 

                        

 

保育の参考としますので記入又は該当する箇所に☑をつけてください。 

裏面もご記入ください。 

〔保育所（園）保管用〕  



 

 

 離

乳

に

つ

い

て 

開始していますか □している（   か月頃から） □していない 

食欲はいかがですか □比較的よく食べる □普通 □あまり食べない 

何時に食べていますか (午前)     ：        （午後）      ： 

食べる時のくせはありますか □吐きやすい □喉につかえやすい  

□口の中にためやすい □その他（       ） 

食物アレルギーはありますか □はい（食品名           ） □いいえ 

離 乳 食 の 状 態 

調理形態の目安 そのまま飲み込める固さ 舌でつぶせる固さ 歯ぐきでつぶせる固さ 

米 □つぶしがゆ □おかゆ □おかゆ（固め） 

芋 □マッシュポテト □芋のつぶし煮 □芋の軟らか煮 

野  菜 □野菜のペースト □野菜のつぶし煮 □野菜のやわらか煮 

果  物 □おろし果物 □つぶし果物 
□薄切り果物 

□果物のあらみじん切り 

卵 □固ゆで卵黄のすりつぶし 
□ゆで卵のみじん切り 

□半熟 プリン 茶碗蒸し 
□オムレツ、いり卵 

大 豆 製 品 □煮豆腐の裏ごし 
□煮豆腐 

□納豆のみじん切り 

□煮豆腐 

□納豆のあらみじん切り 

魚 □ゆで魚のすりつぶし □ほぐした煮魚、 蒸し魚 □煮魚、蒸し魚 

肉 
□鶏肉のすりつぶし 

□レバーペースト 
□鶏挽肉 

□ハムのみじん切り 

□鶏肉の千切り 

排

便 

便の状態について □普通  □硬便  □軟便  □泥状便  

□便秘しやすい   □下痢しやすい 

便の回数 □毎日（    回）    □その他（   日に１回） 

おむつ □紙おむつ   □布おむつ 

 

体 

質 

的 

特 

徴 

□風邪をひきやすい □ひきつけをおこしやすい □脱臼しやすい 

□ゼーゼーしやすい □湿疹・じんましんがでやすい  

□よく熱をだす □おむつかぶれをしやすい  

健康状態で特に注意する事がありましたらお書きください 

 

そ

の

他 

親として気になることやクセなどがありましたらお書きください 

（保育所・園・児童館保管用）  保育の参考としますので記入又は〇で囲んでください。 


