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　　令和　　　　年　　　　月　　　日

症状も回復し、集団生活に支障がない状態になりました。

令和　　　年　　　月　　　日から登園可能と判断します。
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氷見市子育て支援課

主治医のみなさまへ
　保育所・認定こども園は乳幼児が集団で長時間生活を共にする場です。感染症の集団発症や流行をできるだけ防ぐ
ことで、子どもたちが一日快適に生活できるよう、別紙の感染症について登園許可証明書の作成をお願いいたしま
す。感染力のある期間に配慮し、子どもの健康回復状態が保育所・認定こども園での集団生活が可能な状態となって
からの登園であるようご配慮ください。

　　　　登 園 許 可 証 明 書　 (医療機関記入）
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