
 

 

 

 

 

 

 

 

 

※発症した日および解熱した日は０日目と数える。 

※発症した日は受診した医師に判断してもらう。 
 

 ０日目

発症日 

１日目 ２日目 ３日目 ４日目 ５日目 ６日目 ７日目 ８日目 

２日間 

発熱 

発症 

熱あり 

 

出席停止 

熱あり 解熱日 平熱 平熱 平熱 登
校 

可
能
日 

 

 

３日間

発熱 

発症 

熱あり 

 

出席停止 
熱あり 熱あり 解熱日 平熱 平熱 登

校 

可
能
日 

 

 

４日間

発熱 

発症 

熱あり 

 

出席停止 
熱あり 熱あり 熱あり 解熱日 平熱 平熱 登

校 

可
能
日 

 

５日間

発熱 

発症 

熱あり 

 

出席停止 
熱あり 熱あり 熱あり 熱あり 解熱日 平熱 平熱 登

校 

可
能
日 

 

 

 

 

多摩市立連光寺小学校 

インフルエンザ罹患届 
    年   組 

児童氏名                             

  保護者氏名                    印またはサイン 

 

下記の期間、インフルエンザ（    型）と診断され欠席いたしました。 

 

 １．期間   令和    年    月    日  から 

        令和    年    月    日  まで 

 ２．医療機関名                      

 

発症した後５日を経過し、かつ、解熱した後２日（幼児にあっては、３日）を経過するまで。ただし、

症状により学校医その他の医師において感染のおそれがないと認めたときは、この限りではない。 

★登校許可証は下記のものを切り取ってお使いください。 

※医師からインフルエンザと診断された時に、この用紙で届けをお出しください。 

 この用紙は保護者の方がご記入ください。（医療機関での発行は文章料が発生することがあります。） 

※初回登校日に担任までご提出ください。 

き り と り 


