
は ぐ

保護者がお子さんの成長などに関する書類や記録を積み重ねながら、
お子さんを見守るツールとして役立てていただくためのものです。

ファイルにシールや写真を貼ったり絵を描いたりして、お好みのデザインにしてお使いください。
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大切な情報です
ファイルに綴じる書類や記録は、とても重要な個人情報です。ご本人、ご家族及び、
ご家族に代わる立場の方が、責任をもってこのファイルを大切に保管しください。

１ Hugくみファイルの使い方
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お子さんの成長発達や健康状態の参考となる、通院履歴や
アレルギー等の検査結果、お薬情報、支援の記録などに関する
書類をファイルに挟み込んでいきます。
また、子育て支援に関する制度や相談窓口に関する
リーフレット・冊子なども一緒に保管しておくと、必要な時に
活用することができて便利です。

医療機関を受診するときや、園・学校の担任の先生が交代する際、
お子さんの成長発達の経過などを尋ねられる場合があります。
同じ説明を繰り返すことや、伝え忘れが減り、緊急時や困ったとき
にも迅速な対応ができます。

発達の心配や病気・障がいがあることで、園や学校生活で個別的な
配慮を必要とする場合、お子さんの状態に応じたサポートを
受けるために、関係機関の担当者との相談にお使いください。

病気やアレルギーなど健康にかかわる情報として、検査結果や
主治医からの指示事項の書類を綴じておくことで、園や学校の先生と
正確な情報を共有しやすくなります。
また、お子さんの個性や接し方を園や学校の先生によく知ってもらう
ことによって、お子さんは力を発揮しやすく安心して過ごすことが
できます。個別懇談などの機会にファイルを持参して先生に
伝えましょう。



書類・記録・子育て情報 等 発行機関

つばめ子育てガイド 市役所

母子健康手帳 市役所

こども医療費受給者証 市役所

お薬手帳・薬剤情報提供書 薬局

発達のリーフレット 市役所

５歳児健診結果票 市役所

身体計測の記録 保育園・こども園、学校 等

通知表 学校

各種検査結果 医療機関 等

意見書・診断書 医療機関

療育相談取組シート 保健センター

個別の支援計画
個別の教育支援計画

保育園・こども園、学校 等

福祉サービス受給者証 市役所

サービス等利用計画 相談支援事業所

リハビリテーション計画書 医療機関

各種障害者手帳 市役所（手続き・受取りの窓口）

窓口でお渡しします

・子育て応援課（市役所1階20番窓口）
・保健センター
・学校教育課（市役所3階19番窓口）
・社会福祉課（市役所1階22・23番窓口）

用紙はホームページからも

2 Hugくみファイルに綴じるもの

３ 用紙やポケットがなくなったら

＞ ＞

一例
記載されているすべての書類が
配られるわけではありません

★母子健康手帳、お薬手帳、こども医療費受給者証、各種障害者手帳など使用頻度が多い
ものは、別に保管していただいてもかまいません。支援担当者と共有するときに必要に
応じて一緒に持参しましょう。

★学校からもらう通知表や身体測定の記録などは、学校独自のケース等に入れて渡される
ことがあります。その場合、このファイルと一緒に保管しておきましょう。



お問い合わせ

お子さんの様子を家庭と共有し合い、健やかな成長発達のための配慮や
支援を行うツールとしてご活用ください。

検査や健診の結果票、相談の記録、支援計画書などの書類や記録を保護者
に渡すときに、このファイルに綴じて保管するようお声掛けください。

個別懇談や相談のときなどに、必要に応じて保護者からファイルの情報を
共有させてもらうとともに、ぜひ支援に活かしてください。

書類や記録を保護者に渡すとき

面談や相談のとき

新たに担当としてお子さんにかかわるようになったとき

入学・進級・進学、支援サービスの新規利用時など、新たに担当者に
なったときに、必要に応じてファイルの情報を共有させてもらい、
「まんなかマップ」のページに担当者情報をご記入ください。

燕市役所こども政策部子育て応援課

☏TEL 0256-77-8224

４ 関係者の皆様へ

ファイルの情報を転写、転載する場合は、必ず保護者の同意を得てください。

ファイルの情報は重要な個人情報です。取り扱いには十分ご注意ください。

関係者の皆様からの情報は、お子さんの健やかな成長発達を支える上で
欠かせません。以下のような場面でご協力をお願いします。



お子さんのことについて相談したり、支援を受けようとしたりする際に必ず聞かれる
情報となります。このシートに事前にご記入いただくことで、同じような手間を省き、
情報の共有がよりスムーズになります。

本人氏名

ふりがな

性別 （ 男 ・ 女 ）

生年月日 血液型 型

住所
〒959-

燕市

連絡先

固定
電話

携帯
電話

FAX

メール

家族
構成

氏名 続柄 備考

緊急
連絡先

連絡先/氏名 電話番号

その他

①

②

③

５ プロフィール（基本情報）



機関名

連絡先

連絡先

機関名

機関名

連絡先

連絡先

機関名

機関名

連絡先

連絡先

機関名

機関名

連絡先

連絡先

機関名

機関名

連絡先

連絡先

機関名

機関名

連絡先

連絡先

機関名

まんなかマップの支援者やご家族がチームとなってお子さんの育ちをサポートしていきます。
お子さん、またはご家族とつながりを持たれた支援機関の方は、このファイルを閲覧したり、
書類を綴じたりした時点で、下記の欄へご記入をお願いします。
どのような支援者や機関がつながっているかは、とても大切な情報となります。

医療機関

医療機関名

医療機関名

連絡先

連絡先

主治医

主治医

続柄 氏名

本人
家族

６ まんなかマップ

機関名

連絡先

連絡先

機関名

行政機関

保育幼児教育機関 教育機関

相談機関 相談機関

福祉 その他



前のページに記入しきれなかったことや、記録しておきたいことなどを残しておくための自由
記載ページとしてご利用ください。

７ メモのページ



前のページに記入しきれなかったことや、記録しておきたいことなどを残しておくための自由
記載ページとしてご利用ください。

８ フリースペース


