
薬を持参される場合は、誤飲を防ぐため、下記の

要項を必ず守るようお願い致します。 
 

 お預かりする薬は医師から処方されたものに

限ります。 
 

 お預かりできる薬は保育所で服用する分のみ

でおくすり連絡票に必ず記入し、連絡ノートに

貼らずに、薬と一緒に職員に手渡ししてくださ

い。手渡しでない場合は与薬いたしません。 
 

 飲み薬以外の薬（外用薬等）も手渡ししてくだ

さい。 
 

 お薬手帳、またはお薬の説明 

書の提出をしてください。 

コピーをしましたら、右の用 

紙と一緒にお返しします。 
 

 カードケースとチャック付きの袋を保育所で

用意しますので、担任からカードケースとチャ

ック付きの袋を受け取り、カードケースにおく

すり連絡票、チャック付きの袋に薬を入れてく

ださい。 
 

 投与期間の過ぎたおくすり連絡票は保育所で

保管しますので、抜き取らずにカードケースご

と保育所に返却してください。 
 

 容器や粉薬の袋に必ず名前を書いてください。 
 

 熱性けいれんの予防薬、吸入、アトピー性皮膚

炎の軟膏等について、その他不明な点は職員に

お尋ねください。 

 

４月 ほけんだより 
令和２年４月１日 

社会福祉法人 三心会 

山田町第一保育所 

ご入所・ご進級おめでとうございます。子どもたちが健やかに元気いっぱい過ごせますよう「ほけんだより」を

毎月発行いたします。どうぞよろしくお願い致します。 

保健担当 佐々木舞です。 
子どもたちの心とからだが健康に育つ 
よう、お手伝いをさせていただきます。 
よろしくお願い致します！ 

お薬の説明書 

ありがとう 

ございました。 

 

年間保健行事予定 

☆ 身体測定  毎月 20日頃 
 

☆ 歯科衛生指導 毎月第３水曜 
 

内舘歯科医院の歯科衛生士さんが

来所し、さくら・すみれ組の子ども

たちの食後の仕上げ磨きをしてく

ださいます。その際、歯の染め出し

を行うため、歯ブラシやコップに色

が付く事があります。ご了承願いま

す。 
 
☆ 内科診断  ５月・11 月 
 
☆ 歯科健診  ６月・12月 

 
☆ 保健指導  月１回 

衛生面を考慮し、歯ブラシ・コップは毎

日持ち帰る事にしています。おうちで毎日

洗って乾燥させましょう。歯ブラシの毛先

が開いてきたら、交換をお願いします。 

保育所では歯ブラシを使用後、1本ずつ歯

ブラシ立てに立てて殺菌しています。歯ブ

ラシの持つ部分が下記のだ円形の大きさに

収まる太さですと歯ブラシ立てに入りま

す。今後歯ブラシを買い替える時はご協力

お願い致します。 

この大きさに収まる太さ
の歯ブラシをお願いしま
す！ 


