（様式１－１）　　　　結　核　検　診　問　診　票　　　　　（小１・転入用）

　＜保護者の方々へお願い＞

　子ども達が楽しく意義ある学校生活を送るには、健康に気をつけなくてはなりません。結核についての健康管理は大切であり、学校においては定期健康診断の中で実施していきます。この問診調査は結核に関する健康診断が正しく行われるためにぜひ必要ですので、保護者の方々の正確なご記入をお願いします。なお、この問診調査は定期健康診断の結核に関する健康診断以外には使用されません。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学　校　長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
	記入年月日
	平成　　　年　　月　　日


	学校名
	
	年
	組
	番
	男・女
	名前


　

　記入上の注意：各質問の該当する項目に○及び記入をしてください。

	質問

１
	今までに結核性の病気（例、 eq \o(\s\up 9(はいしんじゅん),肺浸潤)、 eq \o(\s\up 9(きょうまくえん),胸膜炎)、または、ろくまく炎、頸部リンパ腺結核）にかかったことがありますか？
	はい

平成　　年　　月　　日頃
	いいえ

	質問

２
	今までに結核に感染を受けたとして、ここ2年以内に予防の薬を飲んだことがありますか？
	はい


	いいえ

	質問

３
	このお子様が生まれてから、家族や同居人で結核にかかった人がいますか？
	はい

平成　　年　　月　　日頃
	いいえ

	
	「はい」と答えた方のみ、答えてください。

その時、このお子様が検診を受けましたか？
	はい


	いいえ

	質問

４


	過去3年以内に通算して半年以上、外国に住んでいたことがありますか？
	はい

（国名　　　　　　　　）

年　月～　年　月頃
	いいえ

	質問

５
	この2週間以上「せき」あるいは「たん」が続いていますか？

どのくらい続いていますか？
	はい

月　日頃から　週間
	いいえ

	
	「はい」と答えた方は、次の（１）（２）に答えて下さい。

（１）現在、その「せき」あるいは「たん」で医療機関において治療や検査を受けていますか？
	はい
	いいえ

	
	（２）ぜんそく、ぜんそく性（様）気管支炎などと言われていますか？
	はい
	いいえ

	質問

６
	今までBCGの接種を受けられたことがありますか？

母子手帳を見ながらお書きください。
	はい
	いいえ

	
	「いいえ」と答えた方のみ答えてください。

BCG接種を受けていないのはどうしてですか？
	ツベルクリン反応検査が陽性だったため
	その他


· 学校の記入欄

	学校生活の様子（咳、欠席など記入してください）
	学校医による所見

	
	結核対策委員会での検討

要　　　　　　　　不要


（样式1－1）　　　　　　結　核　検　診　問　診　票　　　　（小学一年级・转入生用）结核检查问诊表　
＜致各位家长：＞
   为了您的孩子愉快地度过有意义的学校生活，必须注意身体健康。结核是健康管理上十分重要的内容，在学校的健康检查时将进行有关结核方面的检查。此问诊表是正确诊断有关结核的重要资料，请各位家长正确填写问诊表内容。另外，此问诊表除了进行结核的定期健康诊断时使用外，不会被利用于其他项目。

                                                       学校校长
	 填写日期
	       年        月        日


	学校名
	年级
	班
	学号 
	男 / 女
	姓名：


填写时注意事项 : 请在各问题中符合情况的部分画○记号以及填写内容。
	问题
１
	到现在为止患过结核性疾病（例如：肺浸润，胸膜炎，或肋膜炎，颈部淋巴腺结核）吗
	是
20　　年　　月　　日左右
	不是

	问题
２
	到现在为止曾感染过结核，最近两年之内服用过预防结核的药吗？
	是

	不是

	问题
３
	本儿童出生后，家属及同住者曾患过结核吗？
	是
20　　年　　月　　日左右
	不是

	
	回答「是」的人，请回答下面的问题。
当时，本儿童接受过健康检查吗？
	是

	不是

	问题
４


	过去3年之内，总计半年以上在外国生活过吗？
	是
（国名　　　　　　　　）

年　月～　年　月左右
	不是

	问题
５
	最近两个星期以上，连续有「咳嗽」，「痰」的症状吗？
持续了多长时间？
	是
月　日左右起 　 个星期
	不是

	
	回答「是」的人，请回答下面的(1)、(2)的问题。

（１）现在是否因为有「咳嗽」，「痰」的症状，在医疗机关接受治疗和检查？
	是
	不是

	
	（２）曾被诊断过哮喘，哮喘性气管炎吗?
	是
	不是

	问题
６
	到现在为止接种过卡介苗吗？
请确认母子手册的记录内容后填写。
	是
	不是

	
	回答「不是」的人，请回答。
为什么不接种卡介苗呢？
	因为结核菌素反应检查阳性
	其他


· 学校填写栏目
	学校生活的样子（请填写咳嗽，缺席等情况）
	学校医生观察结果

	
	结核对策委员会讨论的必要性
 要                 　不要
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