
新型コロナ感染症対策のための健康観察表

４／２４授業参観用

保護者氏名

（生徒氏名： 年 組 番 氏名 ）

このシートは、授業参観において新型コロナウイルス感染症の拡大を防

止するため、参加者の健康状態を確認することを目的としています。

○毎朝体温を測って体調をチェックし、当日、受付に提出してください。

○症状がある場合には、校内への出入りを御遠慮ください。

月日 曜 体温
37.5℃以上

の発熱

強いだるさ

（倦怠感）
咳 頭痛

その他
味覚、嗅覚の

異常など

4/20 火 . ℃ 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無

4/21 水 . ℃ 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無

4/22 木 . ℃ 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無

4/23 金 . ℃ 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無

4/24 土 . ℃ 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無 有 ・ 無




