ST EE BEEZFEBMOBAE
SOLICITUD DE CONSULTA EDUCATIVA (2025)

(RR_A VEE)

(A H B) Fecha de inscripcion:Afio_2025/ [mes [dia
K COMBHIE. REXBEFR - BHUXBERERE SN TVSIAANMERTY, Para quienes estan considerando la clase/escuela de Apoyo Especial.
HHOBIZBEICSETWEEEETOT, ELXZAORVERETIEACZE L, Por favor rellenar la mayor cantidad de datos para utilizarse en la consulta.
(5 Y H 1) hiragana ( ) (5 Y H ) hiragana ( )
BFIADKA REEOKL
Nombre del alumno B Nombre del padre
S B &R BESI ( E) - NOFRE
Nacionalidad ZF Necesita traductor Idioma
£F/H 20 & A [E] N
Fecha de nacimiento Afio /mes Idia, # A Parentesco
& T - & && Teléfono
Direccion SRFATH X BEEE (FTES) ( )
Hamamatsu Celular
Big->TL\5 o n e o
YHE - REES - X#E No asiste al nido _Atiig::_gl;xr /J\_T_*I,X
Pré-escuela /Nido escuela
BMZ=E f& Miembros de la familia
K 4 F & & W = # 4 K £ F #t = # &
Nombre Edad parentesco Nombre de Fabrica Nombre Edad parentesco Nombre de Fabrica
( ) (G
( ) ¢
( ) ¢

BChFETICHAINE (RERKEESATND) BB - 8% -

EEERE - FIRIZDWLT

Lugar que utiliz6(o aun usa) para tratamiento en el desarrollo, consulta, hospital, libreta especial (techo).

EOMMIZOZED2HFTREL BT - B 5 Om MFEPDOFAFRELODEZAI1Z0
Marcar un O en la respuesta que corresponde Nombre del lugar Edad(afios y meses)que fué si continda asistiendo al H7# &
EAEEES ® nA~ &% A RES
Tampopo hiroba afiosy ___meses hasta afosy ____meses
#ERTEF 7 )L — 7 Shuen mae oyako group o ]
54 Grupo de padres y nifios ® »hA = »hA RES
Tratam. e s
en fase de ﬁ;ﬁg—fuﬁen % B % B BEL
d Il = ) i mHA~ 3 s E
esarrofo Paralelo al nido 8 B #Hdae)
semanalveces
g%z Kotoba no kyoshitsu % nA~ R »A BRED
z o Otros % mnA~ R y:! RED
RMTRAERSHIEL 24— (LED)
e Hamamatsu shi Hattatsu Sodan Shien Center # 7R # A RES
Consulta MAHKZIEEER
Sodan shien jigyosho ( ) % A~ R nA - RED
ERSAA ZER UNE) DE S 2R o B - B
Institucién médica SecTor,que consulto,fehabllnaclon, Periodo de tratamiento Diagnéstico Medicina que toma / examen
psicdlogo, fonoaudiélogo, otros.
EEHE [BD OO%KE NEF (OOER) 2mIhBRhLRES ADHD - 220EBNE RERE / 2
Institucion EE (ALEHE) 3Wm2MB~5m0MNA BREEA L
médica
REEHEERES BREE ®RER BRESL RERE (NEARECELCHEA| 20 BRATELH LB EHRBAL Ea
FERE Institucion q Nombre del Fecha de Nombre del < ££& 1) Resultado de la Otros(Escriba si tiene algun examen
Pruebade | toma el examen Especialista examen examen prueba(detallado) programado)
desarrollo BMEL P ERTF E A% (Nombre del examen y fecha
. programada)
HMEERE
Prueba de
Inteligencia
FiREMFBEATWELES [+ 2O0&ZEALEZE L, Circular una de las siguientes opciones.
FiR Shintai shogaisha techo Ryouiku techo Seishin shogaisha hoken fukushitecho
Libreta |- SEEEFIR ( ) EEFER (A B ) - EHEEERRE BUAFR
Libreta de discapacidad fisica Libreta de discapacidad intelectual Libreta de disturbio/discapacidad mental/emocional
4~8HDFEHI00~16:300MICHE#KEERELES (XBMERC) . BEABCHEVNEIOT, BEOIMBVBIIXEBBELLET,
De Abril a Agosto, la consulta es de 9:00~15:30 (No hay atencion los Sabados ni Domingos). Poe favor marcar una X en sus dias inconvenientes.
4 H Abril 5 A Mayo 6 A Junio 7 A Julio 8 H Agosto
Lu | Ma[Mi|Ju | ViJ]Lu|[Ma|Mi|Ju | Vi|Lu|MalMi|Ju]| Vi]JLu|[Ma| Mi|Ju | Vi|Lu]|Ma| Mi| Ju ]| Vi
1 2 2 3 4 5 6 1 2 3 4 1
BN 7 [ s | o] o [toft11[12]13]7[s]|9otof[11[a]ls5]|6]7]s
12 | 131415 16|16 [ 17[18]| 19|20 14 15|16 17| 15 | 12| 13[14] 15
21122123124 (25]119(20[21[22[23]23]|24]|25]|26] 27 H 221 23| 24|25
28 |88 30 26 | 27| 28| 29| 30 30 28 | 29 | 30| 31

*HBHBEEBRTHE L TECRERICTEREKE LE T, Informaremos a los padres el dia de la consulta, despues de decidir el horario.
XEm@mL HY F9 Continva atraz



BEFEIADELOERFPHRAEDORFECLEACEE Y (BATEFFEFIEEZOTHATLLESL, BHEERD

En relacion al desarrollo del nifio. (Circular su respuesta, podra marcar mas de 1 respuesta)

1menAREY | - kZE 22 LE —EREOLELH>ER HBS ( ) - 7&LNO
fizss 1 afio 6 meses |Norealizé Realizé Alguna inquietud o preocupacion
Examenes R FRBZ - 2PLE oEECOESHoOEZR HBS( ) - 72 L'NO
3 afos No realizé6 _ Realizé Alguna inquietud o preocupacioén
- ENPABE - BN EIANLE - FONHTERD CRT=2 - TF—UTERD
5% Precisa ayuda completa Precisa ayuda parcial Coge con las manos y come Come con cuchara/tenedor
Alimentacion | - [F LEFE> TENSZNEZ QL IELEFESTEHRHIZENDS CREMNEN
Come usando ohashi con dificultad Come habilmente usando ohashi Es dificil para comer
R CENMABE -FEERO TS CRBRIFERD2HBNEHSRE "2 T—ATTED
H D p/orinar Precisa ayuda completa Va en horario determinado Avisa que quiere orinar, pero necesita ayuda Sabe hacer todo solo
Defecar BeE - B ANBE SRV MRV Y TS - BHERDBIBERD AN B -£T—ATTES
p/defecar Precisa ayuda completa Se hace en el pafal/truza Precisa de ajuda despues de defecar Sabe hacer todo solo
- ENEARE C—ENEI B E "2 T—ATTED
&R Necesita ayuda total Necesita ayuda parcial Sabe hacer todo solo
Vestimenta |- R4 > (TE3 TEARL) CHIEOXE (TED TEARL) - REBOXF (TED TERL)
Botdn ( consigue / no consigue ) Diferenciar delante-detraz ( sabe / no sabe ) Reconoce derecho-revéz ( si/ no)
CEIRAGA Y BFERELEYTDHEES TVND I ENTERL - EERPELABY T
No consigue estar quieto cuando no le interesa el asunto Cambia de preferencia facilmente
CEIEAL L CRZVTIZRBENH D ChELNDH D -BENH D
78 Muy inquieto A veces entre en panico. Tiene otros tipos de dificultades Se hiere
Comportamiento | + =2 3 3 U AGH A Y O F L) S CELYDNDHD CAEEHITD A GEENIZ L
Se pone euforico con facilidad Es obsesivo Hace sonidos extrafios No se separa de los padres
CEAOHRCAY T Iz L

Se aisla del mundo con facilidad. No tiene problema

EmB) - EHsmMNEF CINELREMICBIMTES
c . Z D Tiene dificultad para convivir en grupo Consigue convivir en grupo pequefio
onvivencia . . . c
engrupo | ZEDNBNIEERSMATE B - BHTEASMATES
Consigue convivir en grupo con ayuda Consigue convivir en grupo, por si mismo
CERDEMEAEE L LY -ABRYRLAVONSBEAZZEFFERTES
TH AR Tiene dificuldad para comprender lo que se habla Consigue comprender palabras simples cotidianas
Comprension | . Z & (DR TITENET D LN TED
e Consigue actuar de acuerdo a las instrucciones
Habla C EEDH - EBEREHFETEAD - BER%E2~3BEXTEZD - BHELRENATED
=H Emite voz Dice la palabra, al pedir algo Se comunica usando 2 6 3 palabras Consigue un dialogo facil
Expresion | - BiICRENTES CRTEHETANTEHES AL CREOTHES L H D CEEMND D
Habla sin problemas Habla en casa, pero no fuera Dificultad de pronunciacion Tiene gaguera
C XFEADBEOANE O CXFICEKELOTLD U BDEOFNEDRERD D
Bk No tiene interes por letras Tiene interes en letras Lée la mitad de letras en hiragana
NI Lectura | . O ABRE0FALTHED D CHENTFHFED S
P I%b = Lée todas las letras de hiragana Sabe léer katakana
alabras
wmmy &< - BADBAEETS SO BMEB0EARNREET D SO SHEE0EALTET S
Escritura Sabe escribir su nombre Escribe la mitad de las letras hiragana Escribe todas las letras hiragana (50)
< BCYNEETSE - OFH< AN E#C (B FOB. R WL ORDA D LD ICHLC
Dibujo Garabatea Hace circulo  Dibuja personas(cara, mano,pie,cuerpo) Dibuja cosas identificables
C BT AR Y - RIND DD D B AV XAV IV oV T - 3ETOEBMEHZD
# No se interesa por nimeros Tiene nocién de grande y pequefio  Tiene nocién de bastante y poco Sabe contar hasta 3
Nimeros |- 5 & COEH#ZEHZ D ETOEHKEHZD ETORFIFD D " NETORFAIETD
Sabe contar hasta 5 Sabe contar hasta 10 Sabe leer hasta 10 Sabe escribir hasta 10
(EZ0) CEERIAY E TR N - —ATEND - ERTFEA XA HNIESHIT B CXEELSHITD
Mobilizacion | No se sienta tranquilo  Consigue sentarse solo Usa silla de ruedas Consigue andar con apoyo Anda sin problemas
Bix B. BE. F. BETOEBEAEANHNIEITEALZ SN, Escriba en caso tenga alguna preocupacion sobre la visién, audicion, manos o pies.
Fisico
o BEE. 7ULF¥— EEMNTTHRENHNIETEA L2 S, Escriba en caso de alguna condicion preexistente, alergias, atencién médica, etc.
Enfermedad

BECRECORET CORAECL. MEADERC EABNECTARSL, BECAT CHYEOEBRAEHECRA RS,
Por favor escriba si tuviera alguna preocupacién en casa o el nido, 6 si necesita de alguna informacion en relacion al ingreso escolar.

BoNECIRAMABEERNED > CLORFERNA ZUALBMLIEC EABY £9 b,

&3S (F=ESMERAFH)
Ha participado alguna vez en la Consulta Educativa del Comité de Educacién

7 LNO

BERARTHEALEZVHZEICOZEMFTTIES L (REIEFROFIIEZROBRETH S IBRZEHIZO) .

Escuela de Apoyo Especial, seleccione mas de una escuela).

Por favor circular la escuela a la que pretende que ingrese el alumno actualmente (Si esta en duda sobre el tipo de Clase de apoyo al desarrollo o

RETEH Clase de apoyo especial
(D% Intelectual Q@ B BASE - &#% Autismo/Transtomo de conducta Q&< B H Deficiencia fisica

@¥tHE Discapacidad audiiva  (®3348 Discapacidad visual)

BRI BE 228X Escuela de apoyo especial
(D& Escuela p/ discapacidad visual @H&E Escuela p/ discapacidad auditva  Q%1#Y Intelectual

@A B H Deficiencia fisica (5353 Debilidad fisica)

B8 %@ % (Chokaku-tst-kyl) Clase especial de apoyo auditivo {3E#A 5= 4§ < (Hamamatsu chokaku tokushi) Escuela Especial de Apoyo Auditivo}

itiva

KBEOEHKICEE L, BICIREE., RICEMERERHIIZEZR CTIEE % %4 % 9 -Esta en la clase regular, 1 vez por semana va a la Escuela de Apoyo

*EABHRIE. REREDOBRLACIEERA L= LEH A, Los datos seran utilizados solamente para la orientacién al ingreso escolar.



