
 

 小矢部市立   学校長 様 

 

登 校 許 可 証 明 書 

 

   年  組 氏名               

 

＜学校において予防すべき感染症の種類＞ 

麻しん  水痘  風しん  咽頭結膜熱  流行性角結膜炎  流行性耳下腺炎 

その他（                    ） 

 

登校を許可する日     月     日 

 

上記の児童・生徒の感染症は回復し、他への感染のおそれがなくなりましたので、登校

が可能であると判断します。 

 

  令和   年   月   日 

 

医師名                  

保護者 様 

小矢部市立石動小学校長 

 

学校において予防すべき感染症による出席停止の指示 

お子さんの病気は標記の感染症に該当するので、学校保健安全法第１９条の規定により

出席停止を指示します。 

登校の時は、下にある「登校許可証明書」を学校に提出してください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

◎ お願い 医療機関に提出する前に、必要事項を記入してください。 

１ 上にある「学校において予防すべき感染症の種類」の中から、該当する病名を○で囲んでく

ださい。該当がない場合は、「その他」に病名を記入してください。 

２ 下にある「登校許可証明書」に、「学年・組・氏名」を記入してください。 

＜学校において予防すべき感染症の種類＞ 

 

麻しん  水痘   風疹   咽頭結膜熱  流行性耳下腺炎 流行性角結膜炎 

その他（                    ） 

 

＜出席停止の期間＞ 

 医師において感染のおそれがないと認めたときまで 

医師へのご依頼 お手数ですが、「登校許可証明書」への記入をお願いします。 


