
             内科健康診査個人票                No. 

 

クラス：      組     氏名
ふりがな

：              生年月日：    年   月   日 

 

健診時の年齢     歳  ヶ月 健診日 令和   年    月    日 

既往歴 なし ・ あり（                                                    ） 

現病歴・今通院や治療をしている病気 なし ・ あり（                                ） 

気になっていること等 

 

 

  

 

 

備考 
 

 

身体測定結果
（ 月 日測定） 

身長（ｃｍ）  体重（ｋｇ）  

カウプ指数  結果 やせすぎ・やせぎみ・普通・太りぎみ・太りすぎ 

内科診察 

異常なし      ・      所見あり 

【特記事項・医師所見詳細等】 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

診察した医師 氏名  医療機関  

所在地 札幌市 

※健診前までに太枠内のみ保護者が記入してください。 


