
令和３年５月２１日 

保護者の皆さま 

多摩市立多摩永山中学校 

校長  齋藤 裕 

 

運動会観覧者の健康チェック票 

 

  運動会をご観覧される方は、下の健康チェック票に記録をし、当日受付でご提出ください。 

 

●注意事項   （１）生徒一人につき保護者１人までのご観覧でお願いします。 

        （２）マスク着用の上、受付で検温・手指消毒をお願いします。 

        （３）フィジカルディスタンス確保のため、シート・三脚のご使用はお控えください。 

（４）入場から退場まで一方通行です。トイレは体育館をご使用ください。 

        （５）雨天延期となった場合、６月１日以降の運動会は無観客で実施いたします。 

        （６）生徒本人を含め、同居される方に体調不良や濃厚接触者と判定された方がいらっ 

           しゃる場合、ご来校はお控えください。 

（７）ご観覧される方は、本日より下の健康チェック票への記録をし、当日受付へご提出 

ください。 

          （８）当日、前日に発熱や体調不良があった方は、ご入場できませんのでご了承ください。 

 

・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ き り と り ・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 

 

運動会 ご観覧用健康チェック票 
 

  年   組    番 生徒氏名                     

 

        観覧者氏名             続柄（   ） 

 

 朝の体温 夜の体温 あてはまる症状に○をつけてください 

５月２４日（月）  ℃ ℃ 咽頭痛 ・ 咳 ・ 倦怠感 ・ 頭痛 ・ 下痢 

５月２５日（火）  ℃ ℃ 咽頭痛 ・ 咳 ・ 倦怠感 ・ 頭痛 ・ 下痢 

５月２６日（水） ℃ ℃ 咽頭痛 ・ 咳 ・ 倦怠感 ・ 頭痛 ・ 下痢 

５月２７日（木） ℃ ℃ 咽頭痛 ・ 咳 ・ 倦怠感 ・ 頭痛 ・ 下痢 

５月２８日（金） ℃ ℃ 咽頭痛 ・ 咳 ・ 倦怠感 ・ 頭痛 ・ 下痢 

５月２９日（土） ℃  咽頭痛 ・ 咳 ・ 倦怠感 ・ 頭痛 ・ 下痢 

 

※５月２９日（土）運動会受付で提出 


