
 

              

 

 

 

 

 １年生のみなさん、ご入学おめでとうございます。 

２年生から６年生のみなさん、ご進級おめでとうございます。 

新年度が始まりました。健康診断が始まります。提出物などについて、ご理解ご協力を 

お願いいたします。 

 ほけんだよりでは、お子様の心と体の健康情報をお届けいたします。お子様の心身の健 

康について心配やお困りの際は、気軽に保健室へお立ち寄りください。 

 

４月の定期健康診断日程 

日付 曜日 内   容 対  象 注意すること 

７日 水 
計測（身長・体重） 

５・６年 

・体育着を持ってきましょう。 

・髪の毛は頭の上や後をさけて、結びましょ

う。（身長が測りにくくなります） 

８日 木 １・２年 

８日 木 視力検査 ６年 

９日 金 計測（身長・体重） ３・４年 

12日 月  
視力検査 

５年 ・メガネを使用している人はメガネを持って

きましょう。 13日 火 ４年 

14日 水 耳鼻科検診 全学年 ・耳あかをとっておきましょう。  

15日 木 
視力検査 

３年 ・メガネを使用している人は 

持ってきましょう。 
16日 金 ２年 

19日 月 
内科検診 

３年  

・体育着を持ってきましょう。 
20日 火 ４年 

21日 水 視力検査 １年 
・メガネを使用している人はもっていきまし

ょう 

26日 月 
内科検診 

１年  

・体育着を持ってきましょう。 
27日 火 ２年 

28日 水 尿一次 全 
・トイレのドアなどに容器をはっておくと忘

れません。 

30日 金 心臓検診 １年・抽出 ・体育着を持ってきましょう。 

健康診断に関する書類の提出をお願いします。 

 

 

１．保健調査（あさぎ色） 

   １年生は両面すべてに記入してください。 

２～６年生はうらの質問について、あてはまる項目に○をつけ、連絡先・住所等の変更があり

ましたら、ご記入ください。 

 

２．結核健康診断問診票（もも色） 

   問診票の記入年月日、質問事項を記入し、両面、記入もれのないようにしてください。ま

た、配布した「結核健康診断の実施方法について」も併せてお読みください。 

 

３．運動器検診問診票（きみどり色） 

   学校医が内科検診時に問診票をもとに脊柱・胸郭・四肢の疾病や異常を調べます。 

該当する学年のあてはまる項目に○をつけてください。あてはまるものがない場合は一番

上の太枠の中に〇をつけてください。 

 

４．心臓検診調査票  心臓検診実施日 ４月３０日（金） 

   生年月日、年齢、質問事項について、記入もれのないようにしてください。１年生は全員、

心臓検診を受けます。２～６年生は問診票や内科検診から受診者を抽出します。 

 

 ５．色覚検査申込書（４年のみ） ６月に実施予定 

   ４年生は全員、希望の有無を記入し、提出してください。 

   

※４月９日（金）までに提出をお願いします。 

                                    令 和 ３ 年 ４ 月 ６ 日 

                             足立区立弘道第一小学校 

                             校  長  佐々木 浩志  

                             養護教諭   東 真理子  

 
 

ほけんだより 

 

内 科 吉村クリニック 芳村
よしむら

 成巨
し げ お

先生 

眼 科 えづれ眼科   江連
え づ れ

 司
つかさ

 先生 

耳鼻科 山田耳鼻科   山田
や ま だ

 一
かず

仁
ひと

先生 

歯 科 中山歯科医院  中山
なかやま

 寿夫
ひ さ お

先生 

薬剤師 こぐま薬局   阿部
あ べ

 善
よし

紀
のり

先生 

お世話になる学校医の先生方の紹介 

 

 

※番号の記入は学校で行いますので、記入の必要はありません。 

 

みなさんの健康づくりのサポートをし

ていきます。 

 

保健室の東
あずま

 真理子
ま り こ

 

です。どうぞよろしく 

お願いいたします。 

弘道第一小学校２年目になります！ 

 

 

 

 

 

 


