附件2 
[bookmark: _GoBack]高危儿童及心理行为发育异常儿童登记表

地址：市区村（居）委会村（队）
	编号
	登记日期
	姓  名
	性别
	出生日期
	家长姓名
	联系电话
	高危因素或异常情况
	追访结果

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	



填表说明：该表由初筛机构填写，用于登记辖区内0-5岁儿童发育行为初筛未通过情况及转介


