
 

学校感染症にかかわる出席停止等の報告について 

 岩手県立花巻農業高等学校 

 

裏面の学校感染症（新型コロナウイルス感染症含む）と診断された場合は、療養に専念し、他へ

の蔓延を防止する等の理由から出席停止扱いが認められます。学校感染症と診断された場合、保護

者の方は速やかに学校に連絡をお願いします。学校代表電話：0198-26-3131 

罹患した際は、登校再開後、下記報告書を保護者の方が記入し速やかに学校へ提出して下さい。 

 

※医療機関の領収書又は薬の説明書をコピーし、添付してください。 

感染症罹患報告書 

 岩手県立花巻農業高等学校長 様 

 

      年      科     番  生徒氏名                

                         

保護者氏名               

                        

 下記疾患により療養しましたので報告します。※保護者の方がご記入ください。 

報告書提出年月日 令和   年   月   日 

診 断 名  

診 断 日 令和   年   月   日 

出席停止期間 
令和   年   月   日（    曜日）から 

令和   年   月   日（    曜日）まで 

受診した医療機関名  

 

担任確認欄 

出席停止期間 

令和   年   月   日（  ）から 

 

令和   年   月   日（  ）まで 

担任氏名 

※岩手県教育委員会へ報告しますので出席停止期間を確認後、速やかに保健室に提出してください。 

 

＜出席停止期間について＞ 

・早い段階で回復した場合も自己判断で登校せず、主治医の指示に従って登校を再開してください。 

 早すぎる登校再開は感染拡大につながります。集団発生防止のためご理解をお願いします。 

・処方薬がある場合は全て服用してください。出席停止明けもマスクの着用をお願いします。 

 

 


