
胃腸炎等（嘔吐・下痢・腹痛）治癒  

登園届（保護者記入） 
 

 

とよおか保育園 

園長  府内 亜矢子様 

 

 

クラス ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿           

 

園児氏名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿               

 

 

□医療機関受診 

 

病名                           と診断され 

 

年  月  日  医療機関「             」において 

 

病状が回復し、集団生活に支障がない状態と診断されましたので登園します。 

 

 

□自宅療養での様子観察 

  

以下の症状はないことを報告します（□をお願いします） 

   □下痢や腹痛がなく、普通便が２回以上出たことを確認しました 

 □嘔吐がなく、食欲もあり、普段の食事が摂取できています 

 □機嫌もよく、他の症状がありません 

 □再度症状が出現した場合、迎えにくることができます 

 

年  月  日 

 

保護者氏名＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ ＿ 


