
別紙 栃木県公立学校インフルエンザ様疾患休業報告

№ 学校名 休業種別 学年・組 休業開始日 (曜日） 休業終了日 (曜日）

特別支援学級１組 R5.4.24 月 R5.4.28 金

特別支援学級２組 R5.4.24 月 R5.4.28 金

R5.4.24

1 佐野市立旗川小学校 学級
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