
日 学 保 第 346 号  
平成 30 年 1 月 5 日  

 
各都道府県、指定都市学校保健会 様 
各都道府県、指定都市教育委員会 

学校保健担当課 様 
各都道府県、指定都市福祉保健部局 
  保育所担当課、保健所担当課 様 

 
公益財団法人 日本学校保健会  

                               （公印省略）  
 

平成 30 年度の学校施設等の統廃合情報の受付について（通知） 
 
平素より学校等欠席者･感染症情報システムの運営にご協力いただき感謝申し上げます。 
本システムの平成 30年度の運用に向け、学校等の統廃合に伴う施設の登録内容の修正が必要なため、

下記により、統廃合情報をご連絡いただきますようお願いします。 
なお、都道府県･指定都市学校保健会には、本文書を教育委員会及び福祉保健部局の担当課に伝達し

ていただきますようお願いします。また、統廃合情報の受付について、例年どおり 1 月初めから本シス

テムのログインページにお知らせを掲載いたします。 
 
記 

 
１ 提出文書  統廃合情報連絡表（別紙） 
        ※書式は本会ポータルサイトに掲載します。 
２ 提 出 者  原則として都道府県･指定都市とする。 
        （市区町村単位で実施している場合は、市区町村も可とする。） 
３ 提出用法  電子メール 
４ 提 出 先  学校・幼稚園 → nagai@hokenkai.or.jp 
        保育園・こども園 → nursys@niid.go.jp 
５ 提出期限  平成３０年２月２８日（水） 
        ※期限を過ぎた場合は、対応が５月以降になります。 
６ 留意事項 
（１）統廃合情報について 
    施設の新設・廃止・統合、施設の名称変更、中学校区の変更等の情報をご連絡ください。対応

した登録内容の修正、新規 ID の発行、中学校区地図の修正等を行います。 
（２）作業期間   

学校･幼稚園は３月末、保育園･こども園は５月初めに完了する予定です。    
（３）既存の施設の新規登録について 
    既存の施設の新規登録については、統廃合情報に含めません。本年度と同様に、年度初めに新

規導入と併せて追加登録の受付を行いますので、別途お申し込みください。 
 
 

公益財団法人 日本学校保健会事務局 
                      担当：柴田･永井 
                      東京都港区虎ノ門２－３－１７ 
                      電話：03-3501-0968 FAX：03-3592-3898 
                      E-mail：nagai＠hokenkai.or.jp 


