
登園許可書 

 

園名  Kids Landみやびの 

 

園児名 

 

病名                  月  日 ～  月  日 

 

月  日より、登園しても予防上の支障や他の園児への感染のおそ

れのないことを証明します。 

 

令和  年  月  日 

 

医療機関名 

 

医師名                印 

 

 

 

※上記の感染症については、医師の登園許可が必要です。 

感染症が疑われる場合にはこの用紙を持参して医療機関を受診ください。 

なお、如来山内科・外科クリニックを受診の場合は、文書料は無料となります。 

他の医療機関では料金が発生することもありますので、ご了承ください。 


