
＜健康相談表＞ 

◎健康相談を受ける際には、下記の内容を基に聞き取りを行いましょう。 

◎聞き取った内容については、保健師チームに引き継ぐようにしましょう。 

氏名  相談日 年  月  日  時  分 

住所  電話  

主訴／ 

いつから，どのよう

な症状があるのか 

 

治療中の病気／ 

受信医療機関 

服薬状況等 

 

体調／ 

元気か、食欲、睡眠、

水分摂取、排便、 

口腔ケア 

 

生活のこと／ 

日中の活動状況 

生活リズム 

介助の要否 

 

他者との交流 

心配事 

ストレス 

 

自由記載 

 

 

 

 

 

 

 

 


