Ａ－⑥
新型コロナウイルス感染症疾患発生による措置状況
令和　年　　月　　日
	 通報者名
	
	 受付者名

	 学  校  等
 施  設  名
	                         電話番号
                           （         ―        ―          ）

	 施　　　設
 所　在　地
	               市　　　　　　　町
               郡            　　村

	 校長氏名
	
	校医氏名
	

	 措置状況
	  １  個人の出席停止　　２　休　校    　 ３  学年閉鎖   　  ４  学級閉鎖　　
 　※ 　２～４については、終日閉鎖した場合を記入する。

	
	  期　間
	       　　　　月　　　　日  　～     　  月　　　日   まで

	 措置をとった学級・学年の状況

	 学 年
	 組

	 在籍数
	　　　　　患者数　　　　（新型コロナウイルス感染症　罹患者数）
	 　　その他の欠席者数　　　　　　（インフルエンザ等による　　出席停止者数を含む）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	計
	
	
	

	 学級閉鎖の場合は、該当する学年の総組数及び総人数を下記に記入してください。
 【　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　】


　※速報提出後に措置状況１－４に該当した場合のみ提出を行う
