
患者調査（学校職員） 施設名： 下記の記号等を該当の日付け欄に記入

1：吐き気　2：おう吐　3：下痢　4：腹痛　5：発熱　6：倦怠感　7：咳　8：痰
報告日： （　　　　　　枚目/　　　　　　枚中） 重症：△ 入院：● 出勤： 欠勤：欠 早退：早
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様式3-2
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患者調査（学校職員） 施設名：○×園 下記の記号等を該当の日付け欄に記入

1：吐き気　2：おう吐　3：下痢　4：腹痛　5：発熱　6：倦怠感　7：咳　8：痰
報告日： （　　　　1　枚目/　　　　1　枚中） 重症：△ 入院：● 出勤： 欠勤：欠 早退：早

11/3 11/4 11/5 11/6 11/7 11/8 11/9 11/10 11/11 11/12 11/13 11/14 11/15 11/16

2 3 2・3 2・3 2・3 1 6
早 欠 欠 △欠 △● ●

3 3 3
欠

（経過等）7日15：00職員用トイレでおう吐。8日下痢あり。16：00に受診し感染性胃腸炎と診断。検便検査
実施。13日回復。

1階トイ
レで下
痢

特になし
（経過等）10日14:00下痢。11日下痢3回。12日下痢1回。
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5
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様式3-2

記　入　例
・おう吐の場所がわかれば記入
・受診状況や処置、検査の有無等も記入


