
 登校申出書（新型コロナウイルス） 

生徒氏名      年    組    番 氏名                             （ 男 ・ 女 ） 

症状の発現 

月    日     年     月     日（    ） ＡＭ・ＰＭ   時   分頃 

症    状 

体温：       ℃ 

 

 

 

医療機関受診 

月    日      年     月     日（   ） ＡＭ・ＰＭ   時   分頃 

医療機関名  

検    査 □PCR検査  □抗原検査  □実施なし(みなし陽性) 

診  断 名  

医師の指示 

 

 

その他 

学校にお知らせしたいこと 

 

 

 

 

解熱した日時      年      月      日（     ）  ＡＭ・ＰＭ     時    分頃 

指示された 

療養期間 
     年     月      日 ～         年       月      日 

 

発症後５日を経過し、かつ、症状軽快後 1日を経過したので、  

本日より登校させることといたします。 

 

        年    月    日       保護者等氏名                                


