
提出書類③

性　別　（年齢）　 （　　　　歳）
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知能検査の名称

知能検査結果   行った機関

 検査者   実施年月日

作
業

身だしなみを整えることができる（髪、服装など）　

衣服の前後を間違えずに着替えをすることができる

寒暖に合わせて衣服の調節ができる

自分の持ち物を整理することができる　　　　　　　　

住所、電話番号を言うことができる

コ
ミ

ュ
ニ
ケ
ー

シ

ョ
ン

住所、電話番号を書くことができる

簡単な調理をして食事をすることができる　　　

後片付けができる

洗濯をすることができる　　　　　　　　　

一人で買い物をすることができる　　　　　

場に応じたあいさつができる

数
量
関
係

友達と仲良くすることができる　　　　　　　

体調が悪いときは、申し出ることができる

簡単な質問に正しく答えることができる

世の中の話題やニュースに関心をもち、話すことができる

電話で用件を伝えることができる

10までの数を数えることができる

かけ算、わり算ができる　　　　　　　　　　

我慢をすることができる

自分の係りの仕事を行うことができる

善悪の判断がつき、きまりを守ることができる　　　

正確に作業をすることができる

報告や質問をすることができる

簡単な工程を理解することができる　　　　　　　　　　　　

自らトイレに行き、排泄処理をすることができる　　　　　　　　　

たし算、ひき算ができる　　　　　　　　　　

10のまとまりを作ることができる

集中して作業に取り組むことができる　　　　

はさみを使用して線のとおり切ることができる

簡単な金銭の計算ができる

簡単な長さ、重さの測定ができる

時計を見て、時刻を読むことができる

○時間前・○時間後など時間について理解できる

名前を呼ばれたら返事をすることができる　　　

社
会
規
範

検査結果：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　検査実施の機関：　　　　　　　　　　　　　　

生徒実態調査票(担任用）
ふりがな
氏　名

項　　　　目

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　○印記入

身
辺
処
理

自分の生年月日を書くことができる

自分の生年月日を言うことができる

日
常
生
活

検査者：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実施日：令和　　　　年　　　　月　　　　日

結　果：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　実施日：令和　　　　年　　　　月　　    日

諸
検
査 検査の名称：　

その他
　Ｓ-Ｍ社会生活能力検査等

岩手県立気仙光陵支援学校


