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お子様のお口の健康はご家族の協力が必要ですので、生活環境を含めできる限りの情報を教えてください。 

☆家族構成について 
①本日診察させていただくお子様は　　　　人兄弟の　　　　番目 
②主にお世話をされているのは　　親　　祖父母　　それ以外 
③小学生未満の方：（　幼稚園・保育園　）に通っている 

☆食生活について 
①3度の食事は規則正しく食べられていますか？　　　　　　　　　　　　はい・いいえ 
②お茶、牛乳以外によく飲むものはありますか？　　ない・ある（　　　　　　　　　） 
③仕上げ磨きはしていますか？　　　　　　毎日している・たまにしている・していない 
④おやつはどのようなものが多いですか？　（　　　　　　　　　　　　　　　　　　） 
例：スナック菓子、チョコレート、アイスクリーム、ケーキ、おせんべい、飴、ガム、チューイングキャンディーなど 

☆予防について 
①定期的な検診を受けていますか？　　　　　　　　　　　　受けている・受けていない 
②フッ素を予防的に歯科医院で塗ったことはありますか？　    はい・いいえ・わからない 
③フッ素配合の歯磨き粉を使用していますか？　　　　　　　 はい・いいえ・わからない 
④家でフッ素の洗口剤やスプレーなどを使用していますか？　 はい・いいえ・わからない 

☆歯並びについて 
①歯並びが気になりますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ 
②検診で注意されたことがありますか？　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ 
③家族で歯並びがよくない人がいますか？　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ 
④鼻がよく詰まりますか？　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はい・いいえ 

☆その他気になること、質問などがあれば自由にお書きください。また、コミュニケーションの一環としてお
子様が興味を示されていること（好きなアニメのキャラクターや乗り物、戦隊もの、好きな食べ物、将来の夢
など…）を教えていただければ幸いです。

お口の問診票（幼児、学童用）


