
平成   年   月   日 

 

 

 

依 頼 状 

 

 

保護者様 

 

大阪府立槻の木高等学校 

校 長   大 西 雅 美 

 

 

平素は、本校の教育活動にご理解を賜り、厚く御礼申しあげます。 

 

さて、お子様の疾病状況につきまして、ご面倒ですが、医療機関 

 

にて受診の上、医師によって作成された別紙『出席停止証明書』を、 

 

担任までご提出くださいますよう、よろしくお願いします。 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

出席停止 証明書 

 

  年  組    番 名前              

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

               

 

  上記の通り証明します。 

平成   年   月   日 

 

住所  

 

医師名               印 

 

 

 

  

１． 病名 

 

 

２． 出席停止期間 

 

  平成   年   月   日（   ）～  

 

平成   年   月   日（   ） 

 

３． 学校への連絡・指示事項等 

 

 

 

 



※「同年齢の平均的生徒にとって」 

平成   年   月   日 

 

 

 

依 頼 状 

 

 

保護者様 

 

大阪府立槻の木高等学校 

校 長   大 西 雅 美 

 

 

平素は、本校の教育活動にご理解を賜り、厚く御礼申しあげます。 

 

さて、お子様の疾病状況・配慮事項等につきまして、ご面倒ですが、 

 

医療機関にて受診の上、医師によって作成された別紙『証明書』を、 

 

担任までご提出くださいますよう、よろしくお願いします。 

 

配慮事項等には、運動制限などできるだけ詳しく記入していただく 

 

よう重ねてお願い申しあげます。 

 

 

 

 

 

疾病状況・配慮事項等証明書 

 

  年   組   番 名前             

 

診断病名 

 

  １．上記疾患にて加療中（   月   日～   月   日 ） 
 

  ２．経過観察中 
 

  ３．上記疾患は、   月   日 治癒しました｡ 
 

  ４．上記疾患にて、学校における保健的配慮を要します。 

〈配慮事項等〉下欄の表にも具体的に可否を記入していただけば有り難いです。 

 

 

上記の通り証明します。 

 

平成   年   月   日 

医療機関名 
住   所 
医 師 名                     印 

教  室  内  授  業 可･否 

体 

育 

授 

業 

軽 い※ 

運 動 

ほとんど息がはずまない程度の運動｡ 

球技ではランニングのないゆっくりな運動｡ 
可･否 

中等度※ 

の運動 

少し息がはずむが息苦しくはない程度の運動｡球技で 

は身体の強い接触を伴わないフットワークを伴う運動。 
可･否 

強 い※ 

運 動 

息がはずみ息苦しさを感じるほどの運動。 

応用練習・試合・競技など。 持久走 
可･否 

水   泳 可･否 

学校行事 
体 育 大 会 可･否 

宿泊を伴う行事（修学旅行・研修旅行等） 可･否 

部(同好会) 部［同好会］日常的な活動・合宿 可･否 



校 長 教 頭 生活室長 保健課長 

    

 

平成   年   月   日 

 

出 席 停 止 報 告 書 

 

このたび下記の理由により、生徒の出席停止を行いましたので 

報告します。 

記 

 

１．生徒名   年  組  番 名前             

 

２．出席停止理由 

３．出席停止期間 

   平成   年   月   日（   ）～  

平成   年   月   日（   ） 

４．その他参考事項 

 

 

担任名              印 

 

＊ 医師の証明書あるいは診断書を添えてください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


