
インフルエンザ・コロナウイルス経過報告書(保護者記入) 

 

インフルエンザによる出席停止期間の基準は、 

『発症した後 5日を経過し、かつ、解熱した 3日を経過するまで』となっています。 

コロナウイルスによる出席停止期間の基準は、 

『発症した後 5日を経過し、症状が軽快した後 1日を経過するまで』となっています。 

登園する際には、下記にお子様の体調の経過をご記入の上、各担任へ提出をお願い致します。 

 

受診機関名：                     診断名：                （     型） 

発症日：   年   月   日(熱などの症状が始まった日) 

診断日：   年   月   日  (医療機関に受診した日) 

 

○体温の経過（朝・夕 1回ずつ） 

体温測定日付 測定時間：体温 測定時間：体温 

発症日    月    日 午前    時：      度 午後    時：     度 

1日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

2日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

3日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

4日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

5日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

6日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

7日目    月    日 午前    時：      度 午後    時:     度 

【発熱期間が長く、記載できない場合は裏面の余白を使い、記入してください。】 

 

 

 

出席停止期間中の体調の経過は、上記のとおりです。出席停止措置の解除をお願い致します。 

       年   月   日 

園児名              (     組) 

 

保護者名                      

        

 

 

 



○インフルエンザ出席停止期間早見表 

 

 

 

 

○コロナウイルス出席停止期間早見表 

 


