
社会福祉法人　大鎌田保育園

　　　　組　　園児名　　　　　　　　　

1.下の表に、日付を記入してください。

2.毎日体温を記入し、症状軽快日に○をつけてください。

3.症状軽快日と表の①～②を照らし合わせて、登園可能日を確認してください。

発症日

0日目 1日目 2日目 3日目 4日目 5日目 6日目 7日目 8日目 9日目

体温 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃ 　　℃

症状軽快日に○

①発症後5日目に軽快し

た場合（最低基準）
発症日 1日目 2日目 3日目 4日目

5日目

症状軽快
登園可能

②発症後6日目以降に症

状が軽快し、24時間経

過後の場合

発症日 1日目 2日目 3日目 4日目
5日目

症状継続

発症日を0日目として5日以上経過し、かつ症状軽快から24時間経過し、

体調も良好のため、　　　年　   月　　日より登園します。

保護者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

診療を受けた医療機関名

発症後

月・日 　月　日 　月　日 　月　日 　月　日 　月　日 　月　日 　月　日

新型コロナウイルス感染症報告書

　月　日 　月　日 　月　日

症状軽快から24時間以上経過し、

体調良好であれば登園可能


